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li\TRODlICCIOK. 

Definición de la medicina tegah Su división. Nociones históricas. 
Certificaciones 4 Informas* Consultas médico-legales. 



iledleiua le^al es el conjunto de conocimientos físicos y 
Médicos en sus relaciones con la institución de las leres v la ad* 
fuiaistracioQ de justicia. 

Iilvlsion. De esta definición se deduce que dos son los 

objetos principales de la medicina legal, la formación de las leyes 
y la exacta aplicación de ellas, de donde se infiere que la medici- 
na legal se divide: 1.« en mtdícína íegal lejislativa, cuyo objeto 
es la institueion de cierto número de leyes. Esta» parte compren- 
de las cuestiones de la mayoridad civil; la edad en que debe asig- 
nar la ley la responsabilidad civil, aquella en que debe permitir- 
se el matrimonio; aquella en que debe conferirse el ejercicio de 
ios derechos pelílicos; etc. 2.o En medicina legal civil que tiene 

por objeto la aplicación de las leves civiles: tales son las cucstío- 

U 



m^s de mayoridaJ, viabilidad, impotcncii, muerte nparcnte, ctc: 
3.<» En medicina legal crinjin)!, que compréndelas le\e< penales. 
£sta parle tiene por objeto el estudio especial de las heridas, del 
asesinato, d^l homicidio, de la violencia, del envenenamiento, etc. 
Varios íiuíores añaden la medicina legal canónica y fidministr.iliva. 

il. Adjl')n ha dividido este estudio en siete secciones, a saber: 
4.» cuestiones médico-legales relativas a individuos de ambos sexos 
vivos o muertos; 2.* cucsíionés concernientes a indívíduosr vivos; 
3.* cuestiones relalivas a los cadáveres; i.* cuestiones qué se re- 
fiercn al honíbrV; 3.» las que se' refié en a la mujer; 6.» las con- 
ccrnicnles a íos recién nacidos, y 7.» examen dé los venenos. 

!%ocioneffí lilstóricaaí.^ Lá medíciiía legal es una ciencia 
nueva, sus adelantos han dcperíBído de los progresos de la anato- 
mía, de la í¡¿io'!»>jía, de la h¡st)ria naíural, de la física y de la 
química. 

Por un decreío que dio Carlos V. en 4535, ordenó que sé 
consultase a Ins* médicos en todos los juicios crimiriales, lo que 
dio lugar a la publicación de varías obras, sobre la materia. 

En Í692 Luis XÍV espidió oíro decreto,- creánío médicos pe- 
ritos y juramentados" en todas las ciúdarfes del reino, para qué 
prestasen sus informes en asuntos criminales. 

Entre los autores qué mas han Contribuido al desarrollo de 
la medicina legal, se deben citara Salvin, Delafosse^ Marc, Mühon,- 
Federé, Priínellé, Devergíe y Orfila/ 

Certiifcaeioii. Es Un testimonio nieramente ofíciosó dado 
por un facultativo a sola petición del interesado/ 

El médico qué espide una cértiOcacion falsa, y el que la ob- 
tiene, quedan incursos en íos artículos 305 y 306 del Código Penal. 
Una certificación debe redactarse en términos sencillo^ y claros 
enu'ncíándosé el nombre, apellido, edad, profesión y domicilio de 
las personas qtfe se quiere designar; debe en áeguida espresarse fa 
enfermedad o el hecho qué sé certifica. 

Informe. Es la manifestación hecha por uno o muchos 
médicos a consecuencia del requerimiento judicial o administrati- 
vo, para dar a conocer ciertos hechos, detallarlos con cuidado y 
deducir las consecuencias. 

Los informes se dividen en judicijlcs y adtninistratfvos. 



(3) . _ 

Los informes juíüciale?, constan de tres parle?: preámbulo, 

(leí^^ripcion de hech^^s y conclusiones. El preánil)u!c) conip ende^ 
<•• el nombre, dumicüio v títulos del facultativo; 2." la denomi- 
nación del majístrado que ba requerido; 3,^ la naturaleza y mate- 
ria del reconocimiento; í.^ la indicación del dia, de la hora y del 
lugar eq que se hubitse trasportado. JLa descripción de hechos 
debe esponerse con método y claridad, evilánjdose en cuanto sea 
posible lo§ términos extraños. Las conclusiones debcp ser la de- 
ducción rigurosa de la espo^cion de los hechos, de manera qua 
ilustren lo suíicienie al majislrado. 

€on9ulti|» iné!fileo-le|^«lesi. Se designa bajo este nom- 
bre el dictamen de ijno o muchos médicos, en que se discute e| 
valor de las declaraciones, notis c» informes de otros profesores- 
Constan casi de las mismas parles que los informes.. 

CAPÍIULO I. 

JdenUdaíh Edad. Heridas, Contusiones.. Diferencia entre las eqmmo^ 

sis traumalolójicas y las espontáneas, 

^ fa 

Ideiiticlacl Las cuestiones de identidad tienen por obj«!o, 
determinar si un individuo es el mismo que pretende ser, o aquel 
que la juí^ticia presume reconocer. 

Pslas cuestiones pertenecen t^into a la partf civil , c^mo a la cri- 
minal. Asi, en materia civjl, si un íjusente regresa después de uu 
largo trascurso de años, debe hacer constar su identidad; puede un 
cslmño lomar el nombre de olro individuo largo liento auteute y 
muerto en pais estranjero. (1) 

En malcría criminil Iqs cuestiones de identidid son igual- 
mente imporlantes. Un presidiario ha conseguido evadir su con- 
dena, y para no ser reconocido, ha recurrido a ciert.ís muiilacip- 
nes; ha sido capturado, y hai que fallar sobre su idenlidad, en 
virtud de lo disj)uesto por el caj-ítulo6.9 del tiluJo 5.® de hi lei del 
pioccdimiento criminal. 

La averiguación de la identidad de los restos de un cadáver 
no es menos necesaria; mas para esto se necesitan conocimienlos 
e.^ipeciales de anatomía y fisiolojía. 

j^'l) Véase el lílulü 4." del libro primero del código civil. 



La ¡denlidad se establece por la determinación de la edad, 
del sexo, de la estatura, del color y estado de los cabellos, por ti 
estado anatómico y fisiolójico de la persona, y finalmente por cier- 
tos signos particulares y esteriores. 

Edad. Para el médico las edades son los diversos periodos 
de la vida en que el hombre presenta alguna especialidad en sus 
órganos o en sus funciones. Jeneralmente admiten cuatro divisio- 
nes: infancia, juventud, virilidad y vejez. Cada uno de esto» 

periodos se divide en otros. 

La infamia se subdivide en primera y segunda infancia. — La 
primera infancia abraza tres periodos: el 4.» desde el nacimiento 
hasta los siete meses; el 2.<> desde los siete meses, hasta los dos 
años y medio, época en que termina la salida de los veinte dien* 
tes^ y el 3.<> hasta los siete anos. La segunda infancia termina en 

la edad do la pubertad, 15 anos para ios varones y 13 para las 
mujeres. 

hti juventud comprende dos épocas: la adolescencia que ter- 
mina a los 21 anos, y la edad adulta que concluye a los 40. 

La tirilidad se estiende desde los 40 hasta los 60 años. 

La vejez comprende desde los 60 anos hasta los 85: lósanos si- 
guientes son déla decrepitud. 

Desde el nacimiento hasta los siete meses el borde alveolar, 
eslá cubierto por un cartílago, que se adelgasa hasta la aparición 
de los incisivos inferiores. Al octavo mes aparecen los incibivo* 
superiores. 

Al año se encuentran puntos oseo» en los cartílagos de la 
eslremidad inferior del húmero y del cubito, y en las cabezas del 
fémur y del húmero. A los das anos hai unpun'o oseo>en el car- 
tílago inferior del radio. A los tres, los caninos y los cuatro mo- 
lares posteriores completan los 20 dicnles. A los cinco, el tra- 
pecio, el hueso lunar del carpo y el ecafoides del tarso presen- 
tjn un principio de osificación. De siete a nueve años los dierte» 
de la primera dentición principian a ser recmi lazados por los de la 
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segunda. \ lis 10, salida de los incisivos anleriores. A los <i, 
grandes molares, bicuspides posteriores. A los i i, osificación 
d«l pequeño tronchante. A los 45, punto oseo en el ángulo 
inferior del omoplato. A los 20, salida d% las muelas llamadas del 
juicio, y osificación de la estremidad esterna de la clavícula. Des- 
de esta época los signos suministrados por la dentición y el des- 
arrollo de los huesos, no pueden servir sino para determinar de un 
mcdo aproximativo la edad del individuo. 

La existencia de 16$ signos particulares en el esterior del- 
cuerpo, o su desaparición, son mui útiles para el examen de la iden- 
tidad. Las manchas de nacimiento, conocidas con el nombre de 
ncBvi maleriú^ son indelebles. Estos signos no desaparecen sino me- 
diante la alteración de la piel, en cuyo caso quedan reemplazados 
por cicatrices que persisten durante largo tiempo. 

La edad y las enfermedades alteran el estado y color de los 
cabellos, de suerte que este signo no es el mas adecuado para de- 
terminar la identidad de la persona después de uu largo trascurso 
de años. Ademas, el reconocido puede tener inleres en disfrazar- 
se, alterando el color de sus cabellos. 

Los cabellos negros pueden convenirse en castaños y al con^ 
^rario; mas para conocer su color nalural> establece Orfila diversos 
procedimientos. 

Heridas. (1) La palabra herida en medicina legal, tiene dos 
acepciones, una en su sentido propio y otra en su sentido jenérico. 
En su sentido propio se entiende por herida la solución de conti- 
nuidad do la piel acompañada frecuentemente de hemorrajia. En 
su sentido jenérico, herida es toda lesión con solución de conti- 
nuidad o sin ella» producida por una causa vulnerante. En esta 
denominación quedan comprendidas las contusiones, las conmccio- 
nos, las dislocaciones, las quemaduras, etc. 

£s imposible, o a lo menos difioil, establecer una buena clasi* 
ficacion dd las heridas. Nosotros, con arreglo al código penal, di* 
vidiremos las herid is del mod) siguiente: 1.« heridas Uves, que 

(4) Véanse los capítulos dgl código pena! relativos a homici- 
dio v heridas. 
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no ocasionan incapacidiid de trabajo de 30 dias ^-^^ heridas graves 
(jiie ocasionan incapacidad de trabajo Je mas de 30 dias; 3.*» he- 
ridas seguidas de enfermedades temporales o perpetuas; 4.® he- 
ridas mortales. 

Primer drden— Pertenecen a este orden todas las heridas que 
S3 hacen con penetración de la piel y de los músculos superHcia, 
les; las contusiones poco prufundas, las desolladuras lijeras, la* 
quemaduras de primero y segundo gnido que tienen poca exten- 
sión. Todas estas heridas quedan comprendidas en los artículos 
523 y 2.*> caso del 522 del código penal. 

Segundo orden— Las heridas graves, son aquellas que ocasio- 
nan una incapacidad de trabajo de mas de 30 dias (caso 1.® del 
articulo 522 del código penal.) Se cuentan en este orden Ihs con- 
tusiones Yjolqntas, con desorganización de los tejidos, las heridas 
de la piel con pérdida de sustancia, las heridas penetrantes en las 
articulaciones, en el pecho, eu el abdomen, las torceduras y dis- 
locaciones reducible?, las fracturas que no necesitan amputación, 
las quemaduras de tercero, cuarto y quinto grados. 

Tercer órden-^Vn gran número de heridas pueden ser segui- 
das de enfermedades temporales o perpetuas (aitículo 521 del có- 
digo penal.) Se cuentan en este orden las heridas y quemaduras 
profundas de las eslrcmidades de los miembros, las fracturas que 
necesitan amputación, las fracturas acompa&a(}as de conmoción, las 
dislocaciones no reducida?, las anquilosis artrcularias, las hernias* 
la castración, etc. 

Cuarto orden— Las heridas comunmente mortales, (art. 479 
y siguientes del código penal) son aquellas que se hacen con pe- 
netración de los órganos esenciales, como el corwzon, los pulmones, 
el cerebro, los intestinos o un vaso arterial impoilante. Las he- 
ridas en consideración a la causa y forma del íijc^te vulnerante se 
dividen: 1.« en heridas producidas por instrumentes cortantes; 2.° 
en heiiífas pro^ucida| por instrumentos punsantes y perforantes; 
'¿.^ en heridas por desgarramiento; i.® en heridas contusas. 

Existen circunstancias individuales o fortuitas, cu>o examen 
no debe escaparse al médico, porque ella§. influyen sobre las con- 
secuencias de las heridas, consecuencias que no deben imj utariC 
al autor. Am, la edad del cnfeinio,su ccnstitucicn, pueden lelar- 
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dar la curación de un:i herida lijera o hacerla mas grare de lo 
que es^; asi también un individuo atacado de una enfermedad can- 
cerosa, venérea o escrufulosa, debe seguir un tratamiento e?pe- 
cíaí y largo para obtener la curación de uña herida superficial. 
Lá indocilidad del herido, la inobservancia del método prescrito 
por el médico, sorí otras causas qué pueden próíotígar lá duración 
de incapacidad para el trabajo. El facultativo debe hacer cono- 
cer al juez todas éstas causas agravaníes, á íín de qtíe los resulta- 
dos no recaigan sobre él acusado. 

Contusiones. Son lás lesiones ocasionadas por él choque, 

6 por la presión de uri cuerpo duro, no cortante ni punsante, sin 
pérdida de sustancia, ni rompimiento de la piel* 

Cuando la coníusion es violenta hai equimosis, nombre qué.se 
da al derramamiento interior de la sangre. Hai dos especies de 
equimosis, por infiltración que consiste eri la diseminación de la 
sangré en el íejído célularj y por derramamíehio qué resulta de U 
acumulación cíe sangré por la désorganízaciotí de los tejidos y rup- 
tura de los vasos capilares* 

La equimosis se manifiesta en el momenfó mismo de la ac- 
ción del ctier'po crftitiíndente, si su situación está en la piel;^ por el 
contrarío, ella rio aparece sino al cabo de nirehas horas d de algu- 
nos dias, si está situada eri el espesor del tejido iutermuícular, o' 

eri la jirofundídad de los miembros; 

Diferencias entré las equimosis traumatolójicas y las espqn- 

láneas. Se ílariíari equimosis traumatolójicas las que son el resul- 
tado de una coñttision; y espontáneas, las que provienen de la ac- 
ción de causas internas. Sus diferencias son: \.° las equimofis 
trauírialclójicas sóri el resultado de causas esternas, y las segun- 
das de internas; 2.<> lás primeras tienen eri sü parte central un 
tinte mas oscuro^ mientras que las segundas tienen un color uni- 
forme; 3.° eri las primeras la temperatura es elevada, no suceda 
lo mismo en las segundas; 4.<> el sitio de las primeras es comple- 
tamenle indeterminado y accidental; los vasos capilares se hiUari 
desorganizados; las segundas son jencráles y se observan sobre 
lodo el cuerpo, y si son localc'sv se manifiestan frecuentenicnle sobre 
los miembros permaneciendo inlaclo el sistema capilar. 

t^onmocibn. Es el sacndiuiicnto mas o minos fii-^rfe cpití 
és¡)cr¡iiionta ;ina parte u'il ^u^^iyo -i -•onsocuMicia í]o, un iio'pí*: 
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La percusión s€ corauniea a los órganos circundanlcs en ra- 
zón de la intensidad del goIp€, de la estructura y del sitio de hi 
partes dañadas. El sistema nervioso csperímenta en sus funcionn» 
una perturbación que varia desde su interrupción momentánea haita 
una cesación completa. 

Si ios huesos han recibido una violenta percusión, el sacudi- 
miento se trasmite con toda su intensidad hasta las parte:; mas 
distantes. Asi, una caida sobre los tetones o rodillas, determina 
una conmoción del cerebro, o de la médula espina)^ ocasionando en 
todos estos casos accidentes graves. 

CAPÍTULO TT. 

Diagnósíico y pronóstko de las heridas consideradas en las diversas^ 

partes del cuerpo. 

Heridas en la cabeza^-L^s contusiones de los tegumentos del 
tranco ocasionan una equimosis, o una bolsa sanguínea. El tumor 
es fluctuante, si los tejidos han sido heridos oblicuamente; en este 
caso la sangre derramada necesita una punción. Ordinariamente 
todas estas heridas no ocasionan incapacidad de trabajo que llegue 
a 30 dios. No sucede lo mismo cuando ba habido conmoción y 
fractura del cráneo. 

Estas fntcturas pueden verificarse en todos los huesos que le 
t:omponcn; su situación y disposición suministran indicios impor* 
tantes acerca de la forma y Tuerza de impulsión del instrumento 
vulnerante. Asi un cuerpo de superficie reducida como la eslre- 
niidad aguda de un martillo, produce ordinariamente una fractura 
estrellada, cuyo centro es el punto de percusión. En el caso de 
un instrumento muí obtuso, como un mazo o una piedra sin filo ni 

punta, las fracturas se producen jeneralmente por contra golpea 
haí hundimiento de los huesos, y la acción se trasmite a la circun* 
ferencia o a un punto drametralmenCe opuesto. 

La conmoción del cerebro es la complicación mas frecuente 
y mas grave de las fracturas del cráneo; sus principales signos 
son: la pérdida súbita del conocimiento, el atontamiento, la cesa- 
ción de la acción muscular,^ la parálisis, la espulsion involuntaria 
de materias fecales- 



La contusión en la misma suslancia del ctrebro, es éjsi siem- 
pre seguid» de accídontes mortales. 

Heridas en el ojo —El derramamiento de Ta sangre sobré la 
fonjuntiva, puede hacerse esponiánsamenle o por efecto de un 
golpe; en ambos casos í^e disipa fárilmente. Mas, el derramamie-ft- 
lo sanguíneo en e! g!obo ocular o la confusión de los htimores pro- 
ducen la ceguera, lo mismo sucede con la confusión del humoc 
YÍtreo; por el contrario, las heridas en ta cornea con efu^^ion par- 
cial o total del humor acuoso y def cristalino pueden curarse: en 
este caso la cicatriz de fa cornea disminuye la vista en razón de 
su extensión. 

Heridas en la nam— Las heridas en la nariz con desprendi- 
miento absoluto de parte?, producen defurmídad y una dificultad 
perm(7nente de la respiración. Ld fractura conminuta de los huesos 
de la nariz, se recono:;e en la movilidad de los fragmentos; la con- 
solidación se hace de los 48 a los ^5 dias. 

Las heridas del seno frontal, van acompañadas de inflamaciott 
con supuración de una materia purulenta, espesa, blanquizca, qu& 
se asemeja a la sustancia cerebral, loque puede inducir a creer en 
una lesión mucho mns grave, de lo que es en realidad. 

€uand§ la sustancia cerebral ha sido dañada, la muerte es 
ordinariamente una consecuencia de estas heridas. 

Heridas en el resto de la cara— Las heridas en las cejas: 
terminan casi siempre de una manera mui pronta, aunque-' suelen 
a veces dar lugar a amaurosis o neuraljías frontal^^.. 

Las contuisiones olas heridas en los párpados no son graves, 
^iooen el ca!id>e« q/át la pérdida de sustancia sea considerable. 

Las eq.wmpsis, de los párj)ados se- producen fácilmente por la 
m^i». tijera coniu^ioo:; pero también se maniliestan aun cuando los 
párpados no esiéa dañadoj. La equimosis en este caso suele ser 
un signo de fractura. 

Las heridas del óngalo inkrno'dél ojo, pueden ser seguidas 
dH5 nna fistuía íaerrmaí.. 

El pronóstico de las heridas en las mejillas no ofrece grave- 
d?id, y la división de la glándula parótida da lugar a fístulas sa- 
livales, fácilmente curable^s. Estas herida* producen una incapact- 
Ckid de trab.íjo relativa; a«i, si los heridos ejercen la prcffeíiion de 
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miísicés de iastruiuentqs de yieato, de fabfícantes de botellas, etc. 
la iQc¿(pacidad de trabajo se dilafa por mas tiempo, circuastaa- 
mus que debe tener presente el juez en su ae^tepcia' 

Las heridas en las orejas y labios son ordinariamente sim- 
ples. 

Las heridas en la boca resultan frecuentemente de la acción 
de los cuerpos oontundentes o de proyectiles lanzados por armas 
de fuego. La inflamación de la mucosa bocal y '^^ hiachazon de 
la lengua causan incomodidad al herido, ya por la dificultad de 
la respiración, y de la deglulicioñ, cuájalo por el olor fétido que 
exhala de la boca^ pero felizmente la curación no es didcil. La 
pérdida de una parte de la lengua produce dificultad en la pro^ 
nnnciacíon; de suerte que puede considerarse como herida grave 
la ablación parcial de este órgano. 

Las fracturas de la mandíbula inferior se reconocen en las d«s- 
igualdades que presentan ál tacto los friagmentos de los huesos y 
en la crepitación que se nota en los movimientos que ejecuta el 
híbrido. Éstas fracturas se curan fácilmente; las de los cóndilos re 

consolidan con lentitud, en razón de la difícultad de poder mante* 
nerlas reducidas, 

Lüs dislocaciones, del maa?ilar inferior son caracterizabas por 
su Qolgamiento y por una depresión delante del conducto auditivo 
externo. Estas curaciones se reducen fá(;ilment^. 

Heridas en el cuello— »E1 numera e importancia de lo? yasos, de 
los nervios y de los órganos que se encueatran en esta parte, mo- 
difican la gravedad de estas heridas. 

Las contusiones violentas sobre la rejion cervical posterior o 
lateral, determinan una oonmocíon mortal o la parálisis^ Las pica* 
duras o la sección de los nervios neúmo»gástricos, diafragmáiicos, 
etc. determinan un embarazo grave en la respiración y aun U 
asfixia* 

Si l&s heridas del cuello son transversales, el encojimiento 
de la piel y la retracción de los músculos determinan un separa* 
miento considerable de sus bordes,- en forma de una boca^ Cuan- 
do se ha efectuado la abertura de la traquea o de la larinje, hai 
salida de; aire» .y la herida ,se complica de hemorrajias. 

Las berida? I^tefl^les del €u«l.lo atapan. frecuentemente los 



troncos ráiK^lares; la muerte ós in^vitdble, ií »^ ha abierto na 
Taso arterial importante. A reces basta la compresión para detener 
la hemorrajia dé ía veiía yugular. 

Heridas eñ ^í pecAo— Estas heridas se agravan en razoo-de Id ' 
lesión de las visceras cotitetíidás en su cavidad. Se distingdetí en 
heridas penetrantes y no penetrantes. 

Heridas no penetrantes. La gravedad dé las contu- 
siones de las. paredes del pecho, depende de la fuerza con qne ha 
obrado el cuerpo cóQtundenle. En las mnjeres basta un fijero 
golpe, para qué tenga lugar la inflamación de los pechos, su sñ^ 
purácion, su endurecimiento, y por consecuencia una dcjeneracion 
cancerosa. 

Las heridas con instrumentos cortantes o penetrantes se cu- 
ran rápidamente, siempre que no estén acompañadas de hemorra- 
jias abundantes por la abertura de vasos arteriales. Lá herida de 
las arterias axilar o su'bcíavicular es casi siempre mortal. 

Heridas penetrantes. La salida de una porción de los' 
pulmones por uno de los espacios intercostales, es un accidente " 
raro, y no tan grave como püedQ creerse^ ya sea que se' reduzca ' 
la porción hemiaria^ ya sea qué sé practiqué una ligadura. Los 
heridos que han sufrido esta operación, esperimentan un dolor li- 
jero y una tos poco incómoda. 

El peligro de las heridas de los pulmones, es relativo a la 
hemorrajia e inflamación; si estas son.considerables, las heridas 
son mortales* La penetración de aire en la cavidad torácica es 
mui peligrosa. . . , 

La lesiori del. pmc(irdio es ordinariamente mortal, sucede !o 
mismo con la abertura de la aorta y de los vasos puliuonares; Las 
heridas^ que penetran las cavidades del coray-on son siempre mor- 
tales. Las lesiones del ventrículo izquierdo son mas rápidameale 
mortales que las del derecho. Las heridas que no bao traspasado 
las paredes áel corazón pueden curarse. 

Heridas en el aMómen— Las concusiones de las paredes del 
abdomen, pueden dar lugar a accidentes ínórtáfes, sin producir le-* 
sienes: esleriores. Bastan algunos golpes del pié para desarrollar una 
peritonitis y producir la muerte en tres o cuatro diás. • 

El vaso se rompe con facilidad. Las" contusiones fuertes eu 
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las risberas huecis, procliicen con frecuanoia su ruptura, eí:pe<;iai-' 
me«(e criando eslos órganos están llenos. 

Las heridas del abdomen no penetrantes, deben considerar* 
se como smples hei^idtií^; sin embargo, aun después de cicatriza- 
das pueden por su estensioa ocasionar una hernia. 

Las heridas de los intesiinoSy de la vesícula bilinr y de los 
x^réteres son seguidas de derramamiento de líquidos que determi- 
lian una inflamación rápidamenle mortaL 

La gravedad de las hcrídafi de\ estómago depende de su si* 
tuacion en las estremidadcs cárdic^s o pilóricas, y del estado de 
plenitud o de vacuidad de este órgano. Si los ríñones no están 
dañados sino en parte posterior, la curación puede hacerse pron* 
.lamente. Las heridas en la vejiga son bastante graves, la infil- 
tpacion de la orina o su derramamiento «n el peratonlo o en el te- 
jjido celular son seguidas de accidentes mortales. 

Las contusiones y las heridas en las partes muelles del (¿r- 
ftinete^ se curan fácilmente si son simples; pero si la percusión ha 

sido violenta v ha habido lesión del sacro o roxis, soí)reviene una 
supuración difícil de contenerse. La conmoción puede bastar para 
ocasionar la parálisis de los miembros inferior-es. 

Heridas en los órganos jeniiaUs-^LdiS conl4isioncs violentas de 
los testículos, pueden ser seguidas de síntomas graves, de infla* 
macion o de endurecimiento escirroso; en este último caso hai ne- 
4!4;sidaxl xle ablación: las heridas en el canal de la uretra se cica- 
trizan formando sinuosidades en su tra}ecto. 

La sección de los cordones de los vasos cspermáticos, pro* 
duce la muerte por la abundancia de hemorrajia. 

La castración es un crimen que queda sujeto al artículo 540 

del código penal. 

Las contusiones y las heridas superíicíales en la tulva y la 
vajina, no son peligrosas, sino cuando son seguidas de 4)exuorra- 

jias abundantes. 

Las heridas de la matriz en el estado de vacuíd.id son rara», 

en razón de su poca cstension y de su situación profunda; pera 
cuando la matriz contiene uu producto de concepción, las contusio- 
nes sobre las paredes del abdomen, determinan frecuentemente ej 
aborto. Una herida por iustrumiuto cortanto o punzante, es en este 
üUimo caso ordinariamente mortal. 
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• Fracturas de los hursos del tro:i€o. — Una fracluro, en jcncral, 
no se condolida antes de los 30 días, ocasionando frecuenteinente 
una incapacidad de lra!)ajo por í¿>uat tiempo. La incapacidad de 
trabajo £e estima^ segiinel sitio de ia fractiird o su estado de sim- 
plicidad o coniplic.ícion, lanibicn debe tenerse en cuenta la edad 
del herido, su con^itucion y profesión. 

Las fiMcturas simples de las co'stillas, sin dosprcndimicnlo de 
fragmentos, se consolidan fácilmente y sin peligro; pero si hai es- 
quirlas penetrantes, estas pueden dañar la pleura o el pulmón, y 
determinar accidentes graves. 

La dislocai-ion de la eUrcnidid esterna! di la clavicula se 
reconoce en la salida que fórmala csircmidad libre y en la depre- 
sión de la espdda. La dis'ocaion de la eslremidíid humeral es 
caracterizada por la salida de la espalda y por la movilidad de Li 
clavícula. 

La fractura del esternón no es grave, si no hai desprendimien- 
to de fragmentos, y si la contusión no ha sido violon'a; por el con- 
trario, la muerte es instjntánca, si ha habd) rupluri de los pul- 
mones o del coríizon por la conuiücion o por la introducción de 
fragmentos. 

Las fracturas de las vertebras, son siempre graves y frecuen- 
temente mortales. La con:nocion o la contusión de la médu'n es- 
pinal determinan una parálisis temporal o definitiva de la vejiga y 
del recto; si la fractura ocupa la rcjion cervical, la asKxia puede 
ser inmediata por la parálisis de los mús^culos inspira torios. 

Las fracturas de los huesos Heos son difíciles de conocerse en 
razón del espesor de las partes de que se hallan rodeado>; son 
frecuentemente mortales por la conmoción de Ii médula o desor- 
ganización de los vasos y de las vise ras contenidas en el ba- 
cinete. 

Iferkhi délos mí^miroj—Estaí herid is, aunque no atacan lo*? 
órginos esenciales déla viJa, S3.i algunas veces grares y aun mor- 
tales. Las lesiones de las arterias, femural, poplitcj y braquial soa 
siempre seguidas do accidentes serios. 

Las fracturas del cuerpo del omoplato, las de la apófisis acro- 
míon y del ángulo inferior, no son graves por sí. — Las de la apó» 
liáis coracoidco y I :s del cuello que soporta la cavidad glenoídea son 
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p(f)r el contrario mni graves, porque van tcompañiadad constante- 
miento de contusiones profundüs y dé lesiones de lo» óiqganos to*- 
récices. 

Las fracturas simples del cuerpo del húmerúy se cóñsolidáil- 
bácia a los 50 días; las del cuello de este hueso, que algunis; 
veces podría equivocarse con una simple dislocación^ son siempre 
¡.roducidas por un golpe, resultanle de una caída sobre el codo o 
sobre la mauo, estando el brazo separado del tronco. Esta frac- 
tura es mas grave que la del cuerpo del hueso, porque se com** 
plica de conlusiones profundas, y frecuentemente es seguida de de- 
formidad V de falta de movimiento en la articulación. La conso* 
lidacion es siempre mas dlGcil y mas larga. 

La fractura de la estremidad inferior del húmero es igual- 
mente grcive, y deja frecuentemente una lalsa articulación. Las 
fracturas del olecrano cuando son simples, se curan fácilmente^ 
pero suelen complicarse a veces de lesiones de la articulación, en 
cuyo caso son sca;u¡das de anquilosis. 

Las fracturas dol cubito o del rádto, o de ambos huesos reuni- 
dos son comunes, y se consolidan rápidamente. Las fracturas de 
los huesos de la mano, no son producidas.sine por una fuerte pre* 
sion o por proyectiles de armas de fuego; en todos estos casos son 
graves y necesitan amputación. 

Las dislocaciones del humero resultan ordinariamente de una 
caida, estando el codo apoyado sobre el suelo o sobre un cuerpo ^ 
resistente, y estando separado del cuerpo.. Estas dislocaciones pus- 
den hacerse hacia abajo, hacia adelante, o hacia atrás. En el pri- 
mer caso, que es lo mas frecuente, la cabeza del húmero presenta 
el aspecto de un tumor redondo, saliente, no anguloso; la espalda 
y el codo del brazo diálocado, j visto posteriormente, parece mas 
bajo que el otro miembro. 

La dislocación del ante-hrazo en la articulación húmero cu- 
bital, tiene lugar ordinariamente hacia atrás, y resulta de una caida 
sobre la palma de la mano, estando el ante-brazo un poco incli- 
nado sobre el brazo. Esta dislocación se cura en poco tiempo, 
cuando está exenta de complicación; desde el 8.<> al 40.^ día se co- 
mienza a hacer ejecutar algunos movimientos en la articulación, 
para evitar la anquilosis. 

Las fracturas del cuerpo = del /me*r resultan fretuentcm^nté 
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de una violencia directa; alguna« veces pueden también ser pro- 
ducidas por contra-golpes, resultantes de caídas sobre los pies d 
rodillas. La consolidación es completa ordinari^imeníe a los 30 b 
iO días en los niños; a los 50 o 60 días en los adultos; y a los 
70 u 80 dias en los aucinnos. Sucede frecuentemente quo el miem- 
bro dañado permanece mas corlo que el otro. Una cnida sobre hs 
pies o las rodillas, puede también fracturar el cuello del fémur, et 
mal en este caso es bastante grave. La fractura de la estremidad 
inferior del fémur» es inapho menos grave^ 

Las fracturas de la libia y del peroné a la vez^ son mas frc-^ 
cuentes ^que las de uno de los dos huesos, solamente; resultan or* 
dinairamente de un golpe directo sobre el ouerpo de uno de estos 
huesos. Cuando so halla fracturada la tibia úiiicameute, y aunque 
jBUs frago^entos: estén separados^ el herido puede marchar con solo 
el peroné»^ perO; este hueso incapaz de sostener por si solo el pesó 
del cuerpo,, suele romperse con facilidad. El diagnóstico de las 
fractur£^sde la tibia, exije por consecuencia bastante atención. 

CAPITULO III. 

Quetmduras^ Su división. De h combustión humana espontánea. 

Su diferencia de la comJ)uslion ordinaf:ick. 

Las quemaduras son las lesiones producidas por la acción del 
calórico coacentrado,. o por ciertos ajentes q^uimfcos,, tales como el 
ácido sulfúrico, nítrico^ etc. 

JUvIsIqo.. Dupu} tren distingue seis grados de quemaduras 
que se diferencian po^ lo& accidentes que I05 caracterizan y por 
las deformidades que resultan. 

Primer gfrddo— Bubefaccion de la piel que desaparece bajo 
la presión del dedo. Dolor vivo que desaparece en algunoá 
dias. 

Segundo grado— L2i epidermis está levantada^ forinando flicte- 
nas de serosidad cetrfna. 

Tercer sfrada— DesorganizíKion de una; parte de los cuerpea 
papilares o de la su;>erf]cie de la piel. 

Cuarüo $rra(í^ ^Distruceiond^l desmts^ hasta et tejido cc^inlar 
5uí>-eul}inep. 
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Quinto gra lo -'ToÍa'í las pirlc» superíi.riales, el tejido ceTn- 
lar su!)-cntáiico y uajpjrv:¡)a dolos luúscuoo subyucentcs se con- 
vierten en escaras. 

Se&la j7máo— C\rbr)nizicion comp'cl;i dví la pnrto qnemid.u 

El pronóstico de una quemadura depende de su intenid.id» 
de su esteasioa y del dolor que lasacomp»rn. Li reacción infla- 
matoria, y so!)re lodo la aba idaucia di> la supancion aumentan mu- 
cho su gravedad. 

D¡slin:jmr una quenndura hecha durmte ta mcta^ de ta qm 
tiene lagar desfxkes de la muerte. 

El efecto iiimcdiato de la api icario n del calórico a tin cuícr- 
po vivo, es el desarrollo de una mnncha rojfi mas o^ menos es- 
tén a. En seguida se ítrnia una líne» de nn rojo vivo, estre- 
cha, s.'parada del punto en que está .^iiuaJa la quemadura, p</i» 
uii espr.cio de nú blanco mute; por este lado la separa una línea 
de demarcación bien clara,^ confundiéndose insensiblemente pof 
el otro lado con el roj.o no circunscrito.. Cuando el cuerpo qu^ 
ha pn ducido la quem iduM es un líquido, las flictenas se mues- 
tran ordinaria^nente al cabe de algunos momentos. Si la quema- 
dua ha sido producida por un cui^rpo sloid , la vesicación es meó- 
nos constante. 

Estos dos fenómenos: f.*> ta formación Je uní línea estrochi 
roja,, circunscribiendo la parte q^iemadía, y no suceplible Je des- 
aparecer bajo la presioa del ded/>; 2.» las flictenas llenas de ^e-- 
rccidad, son los signos que ca aí?tcri¿an las qutímaduras bechris en 
viJa, y que persisten aun en el calaver.. Evtos fenómenos pri- 
meros efectos de la ceaccioa vilal, no tien 'ft lugar cuando el car 
lórfco se ha aplicado a un cadáver,. ai&')q4ie sea inmediatamente 
después de la muerte; por la que se deben consídep.ir como signos 
ciertos de que la quemadura ha tenido lugar duranle la vida. 

lie la eoiiia»nslion ha«»tAiia espontánea — La cau- 
sa espontánea de este «singular fenómeno, es aun desconocidií; va- 
rias son las hipótesis sobre el pariícular. Slarc suponií en. ciertos 
individuos |a secreción y acumulación, de un g?z inflamable en el 
tejidj celular, y sn^ combustión espontánea por un estado de elec- 
tricidad particular. 

La opinión. jenferalmentc* admitida es qne el uso prolongad» 
de bebidas alcohóii-s, y la abs^raon de este líquido por los te -^ 



;j¡(los .les comunica la propiedad de inflamarse espout'áncamciítcjxír 
Ja aproximación de un cuerpo en combustión. 

^Conai^te el fenómeno en una llama azulada, móvil y .fluc- 
Hua-nte que persistet, liarla redui&ir a cenizas todo el cuerpo o unA 
parte de él; algunas veces quedan ilesos los muebles y papeles ata- 
cados por esta llama. Frecuentemente se levanta un humo espe^ 
•so y negro que .cubre los objetos que le rodean 4c una caparra-- 
»€ienta y fétida. 

[Hferema 'deía combustión ordinaria, l^o& signos que acaba^ 
mos de esponer sirven para no confundir con las quemaduras or« 
fdinarias, y mas que todo la cantidad considerable de combustible.^ 
'que se necesitan en los casos ordinndos para reducir a cenizas c3 
tcu.crpo humano o un^ parte de 61. 

CAPlTüL© IT. 

Ih la mué f tur 'De la muerte súbita. Vela asfixia en jenerdl. !Es- 
tranguluion ¡f su^pemion. Asfixia por sumersiou, 

iDe la iMiierte. En físioh^ía se define da muerte, por la 
^cesación de la vida; mas no se puede dar una buena 4efii)icJoo de 
íla Y\(h. 

La muerte es natural o accident il; en aníbos casos resulta 
de la oesacion de la acción de uno de los tres ó.ganos principa*js: 
el sistema nervioso, los pulmones o el corazón. Es pues esencial 
determinar la causa de la muerte, e indagar el estado anatómico 
de estos órganos, averiguando cual ha §ido el üliimo que ha ces^-^ 
ddide funcionáis 

Muerte por d sistema nervioso. Resulta ya de la conjeslioB 
sanguínea, ya de la*conmoc¡on del cerebro, o de la médula espi- 
nal. En el primer caso estos órganos están lIenos.de sangre, a^i 
como .el xonizon derectto y los .vasos -venosos pulmonares; en el se- 
gundo caso, el corazón izquierdo y las arterias están vacias de san* 
gjpe, y la siistaQcid cerebral no -está .conjjei^ijonada. 

Muerte por los ^pulmones. La de.tcncíon de la circulación en 
estos órganos determina li conjesiion, asi como en las cavidades 
derechas del corazón. Las venas pulmonares y las cavidades iz'- 
quierdís no* contienen sino una mínima cantidad desangre. 

Muerte por el corazón. Todas las eavidados de- este órgan<)., 

3. 



^eonliencniínd cantidad de sangre caai igual; los pulmones y dce^ 
Tcbro permaneceB en «u esstado*narmsíl. 

Ae 1» niinerte ««iiilta.-r-Segun los trabajos de J>tvergie^ 
resulta: l:^ que la muerte süliíta mas trecuealeu e« da JHoerte por 
«onje^iion ^pnlmonar, o por cocy'esÉon piili^onaT y >eer,ebral a üa 
Tcz; ^.^ qne ;la muei^e «i^ bita reconoce «casi ^iepjifiie por <ca»sa>di- 
i-ecta una eonjesüoii de la :total]dad de. ^unou o de dos de ilosrireg 
«órganos de la rida; 3.« gueüa nauei^e po^ conjesEtioB o^rebrat «ola 
es poco comuíi; L^ (fue la ntneMe súbHa se ifObser^iiía con ma«:fce^ 
cucncja en el hombre que en la mujer; 5.*o que lia «cembciaguezce^ 
^naSe las causas mas oriUnarias. 

liyB im mmM%ím.'^e dejígna bajo («ste inombre^ él estado 
'pifticülar que resalla de 'la «uspensvoQ de ila vespíraoion. La as-- 
líyia tiene lagar por Taita da pe9ctraoío9:de ^aire^n los pulmones, 
io porque jaqndl que ^pei^ra^s oociyo a 9a respiración, ^os gases 
4eleteFeos determinan un verdadero en^venenamienlo. )Los que^pe- 
•reoen por él Trio o por él rayo, sucumben mas 'bien por la cesa- 
toión ,dc Ja inflneocía neryiosai que por la s¡tt^pen»roii ¡de (a ites- 
piraciori. 

los fenómenos i^de la asfixia resultan de la falta de hemáto- 
sis. La sangre venosa no^está cambiada ,en sangre ^tíerialál ;pa- 
sar por los pulmones; eUcora^on la eavjg a^todós dos érg^mes^ios 
cuales no hiendo estimulados por la «angre roja, cesan He obrar. 
El .cerebro pierde toda su acQion y producé la falta de iinervira- 
cion. ' 

las causas principales que se oponen a la penetración de.oire 
»en'los pulmones son: 4.* la inmersión del cuerpo en él aguate en 
el vacio; %.° los obstáculos mecánicos que comprimen tel canal areo, 
como una cuerda, un tumor, la aplicación déla mano, etc.*;, 3.<> l(i 
(ti^troducdion de cuerpos estrauos cjue obstruyen el paso ¡de <dicho 
canal. 

jEstrangvClacipn y suspénsien. La estrangularon y«uspenjsio|i < 
spá ^os jéoerós'de muerte que presentan en sus causas detcrn^í- 
nantes ,y ep sus fenómenos una grande seraejan^a^ sin .embargo^ 
se deben distinguir estas dos pa^lábras., a fin de precjsar el sentido- 
de ca<^a una. 

JU ^stranijuladon eonáste eu una compresión ejercida solv.e 
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Ém parte del cuellov de iMoen que ntovd'Aíjn penetrar nírc eiref 
pecíío^ cualquiera qiue^ sea fe acti-fiud- dfef cuerpo» sobre el suelo, o» 
sobre algui>7 parte sólida. 

iJt stfspanisioQ lío es sino una Hspecié de estrangulación quer 

se verifica^ cuando) el cuerpo se haUa suspendido del cuello- por 
lÉiedio d« uii«v cuerda. • 

Ca miícrte poi^ estrímgulacfón o'svspcnsióiviriesuUíi^db lá asfi- 
xia Oid¿iajConjestion cerebral,, o d^ estas dos causas reunidas. 

Ea. cuerda cualqpiera^ que sca^su^rormavimprime sobre la piel 
tinoo mnchos surcos, (jue estáti en refecion: con el núimíro def 
l^ueltai?.. Ca e*i.stem;iá de- espuma en> la^ traquea es», infoi frecuen-* 
tej. y; denota: el trascurro, de un* cierto, lieni'po antes que:^ la muer- 
te sea compteta., 

Cas cuH^slíoties que- se> presentan sobre 1^ nmtoria: son-.c l.^* si 
U;estr2^ngulocaon o suspensión han. tenido líigar; di^iante h*! vidij 
ii^eUi caso, de afirmativa,, djsterminar si. son effi:ctos: de un. suici- 
dio <o, de- un homieidio.. 

E&Fa resolver, la priin^ra-cues'tí^n,. los- autores indican vario» 
«ignos,, y. vamos a. exanvinar tU vajor de.cada uno.dc eHos^.. 

Lt' L? liviíez.. y, laihinchazo^jck la. cara, y do las labios,, la 
tHin:erace>on.d^ los piíirpatlos. iui;dio.cerraik>s y. anillados, el color 
ti^jf . y Síilttímiento do los 0}Os,,.soft sigj)o& que* í'i'ecttttntcnicnte se 
ébservan^en I09 ahorG(«dos;,perp.taml)ien faltan. estos sig'nos en al-^ 

gliiia$. CORSOS de suicidio^. 

2.0 L^, tun>efaoeiott; y. la^ lividez á^ h lengua puetf©*i exis- 
liten', todos los jénero$ de asfixia,, su, salM^ (iH^^ deU bocci, y 
sobre todp. la, impresÍQi^ide^ la. cuerda con equíimosis, e^tablece^n aU. 

gun^^ptobabilr4'ide^ do su^pen^io^' dorante la vida.. 

a,?' It9 exisfenefa de espym^ sanguíneaen los canales .aereos< 
o enfila; boca, la. coejestion. sanguínea i deí cOcazonr. de los.pulmo* 
DessO.del cerebro, varian:Seguu que la. muerte es el re.<7uUado de 
ia¡a6K|&ia.o de laapQpleJíiji, o de estas.causa^.remiid^s; estos signo» 
seiVino obstante comruncs.a tp^s los jéneroSrde asfi^xia.. ' 

4.<>' La impresión equi^uosada de 1^. cuerdas se ri$ un carácter 
ftím eftencMil para deducir qpo U suspensión ha tenido. Ju^^r du« 
tante la v ida:; peto también se n^iCosta, cuando el lazóse aplica^ 
inmediatamente, o poco después de la muerte. 
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S;» La e\istLMiii (loíleiolladuias sang/ientus dé la piel» 6* de 
tfqifiínosiá en el t^jid» celular, o en los múicnloií dé la parle ante- 
rior y pjslerjjr del cUv*llü, si ellas no resultan de coiUusiones'lie - 
chasdiiraule la vidi, o inmedidtamv*ntc dÍ5s;)nes di la muerte, prue- 
ban qu¿ la suspensión ha tenido iu^ar durante la vida. 

6.<> La conjeslion de los órganos jenitíles y la presencia de 
ésperma en el canal de la- urelra. se. a^scrvun Jrecuentemenle en^ 
fe suspensión durante la vida; pero esto» signos no son concluyi^n- 
res, porque, se^'unOiüla, ap irejca estos fL'npmjnos envdtrersoi je- 
Ucros d(? enfermedades.. 

7,« Lí) rjjpurra.de bs túnicas interna y ui,eJia dé las c^ro^- 
tidas son signos inui equívocos.. 

En resunien, ninguno de los signos precedentes tonudos ais- 
í^daraentu, ptfed^ía establecer de u>ia muie-a cierta qu¿ U suspen- 
sión ha tinid) lug-ir dufante h vida. Sd!o el c3iiuato de varios 
o. de lodos los signos inJicjdbs, pueden pro'bar qni la muerte' ha^ 
sido efect3 de la suspensión.. 

¿Lx su$pemio'4> es efécto^xís na salcílho íe ui howMdh? 

Parala soluoioa d; la cu^stijn actuil, se diíl)jn ten^r en» 
consideración; lod'is l^js cicviu-ustanciíis materiales y morales del ia- 
d.iiVidaQ.. Se ol)servar¿la existencia'.,deras h'4¿ndiis sobre unapariiv 
mulquiera del. cuerpo, y si. h^n.poJi.dio no^Ovnsioaar li niü;rtc;, 
la lonjitud y la dirección del lazo, su situacion^ai rededor del cue- 
llo, el nú.n^\o de vueltas que form», el nú:n ;ro y la. dirección d^í 
bs surcos, la posición del iniiviJu.),. el desócJei di los vestido ^ 
i\) bs muíWeít, dil lecho y de toJ}s los objeloo qu-í Ddíaii el 
cadáver; el estado d) las puertas y vent in:íi abiertas o cerradis^ 
por dentro a. fuera; la m ;Ia:v;olÜ o- la d^.neicii, . las aílixionas y 
písires doaíiuicos, eCi. t)das estas cixm.tmdas sirven para de- 
terminar si la nüierte es efecto di ui suicidio o de un homicidio. 

AtíS&ia p3r s^iiiiersSoau El estudio nT^dtco-legal de 1* 
asfixia por so.nersion comprende las d^s cuestiones si^iientes': 1.« 
indagar si la mnerte es e4 resultado de la sünrcrsion; 2.» si estan- 
do vivo el individuo en el momentO' déla sumersión en el agua^ 
reconocer si ha caido por accidinte, si se ha precipitado, o si ha 
sido víttinía de algún crimen. 

I^n pronto como un iiadividuo cae o se ahoga ai ¿idar, se^ 
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Cíífu'erza por recobrar la s'iperíuie del líjuido; cada ve» que srr 
cabeza aparece fuera del agu.),. trata de respirar, pero aspira aire 
y agua q«« arroj^i en parte* por los esfuerzos de la tos de aqiu la 
formaciou de la espuma^ La muertj ess producida por la asfixia^ 
xesultado de la falta de peaetracioa de aire en los pulmones. 

Si por el contrario el individuo esperinienta un vivo estupor, 
o que esté en estado de sí jope en el nDinento de su caida en 
el agiw, lo^ caracteres de la muerte p^r. sumersión, serán dife- 
rentes. 

Indagar si la mueríe es eVresiútadó<de la sumersión. Los sig- 
nos qpe presenta un ahogado son los siguientes: boca y parpados- 
enlrieabiertos,. arcadas dentarias j'eneral mente aproximadas,, la. len- 
gua colocada-i inmediatamente detras de Tas arcad-is;. palidez jene- 
Fal del cuerpo; desolladuras^ en la.fuz d)rsal de algunos dedos; 
limo o arena menuda en la concavidad del borde libre de las uñas; 
existencia de agua en los pulmones y el estómago; espuma en la 

traquea. arteria. Examinemos la rmpOTtanda de algunos de estes 
si'gnosv . 

La af)f&vim<»cion>'ide las arcadas dentarias y. la lengua inme- 
diata, colocada^detras de ellas, pueden provenir de otras causas. 
Las.d4^soJIadm'a^ de la faz dorsal de loa dedos son producidas por 
los esfuerzos que hace el ahoguío para asirse de cuilqiiier obje- 
to,, mas e¿le signa. pued.e presen Urr se en. vida d¿l individuo coan 
resultante de otras, causas.. l«at arena o limo q,^e se encuejilra 
en'tre los dedo^,.. proviene de que cuanda el.ahogodo toca en el 
fondo, escava eLsujlo oíos lados ad^acent.cs^ este signo puede ser 
también cfeclo del d&pé«sito leota de arena o abarro que hacen las- 
aguas. La esisteodia de agua e^ el estóuoagp tiene grande VAlor, 
si se establece qoe el líquido coateoidoji^n este órgano no ha exis- 
tido antes de la, sum-írsioa, ni. hi sido layejctadp después de la 
muerte.. La e-xistencw de agaa en los pulmones tiene asimismo 
igual importancia. La espuma en la Iraq^uea arteria se manifiesta 
Cv)astáutemeate,.. excepto cuaaJo &1 ahogtdoen.el momento Sa su 
ciida se hallaba en,estado.de síacope, o- ha. permanecido constáutr!- 
m^nte en el fondo, sin salir a ratos a la superficie. La fluidez de* 
\í\ s-angre es notable y muí frecue:ite en los ahogíjdos; pero tam- 
luen se observa este fenómeno en civ'rtas ^ijfcrmedades y en la av 
líxia por gases deletéreos. 



Sin resumen, no hiai m si'^no característico de ía rtíüif'é'ríe \)^ 
sTiniersiou; mas la réuniíon: de* mditehos de tos (gue betnos^ indkad:0^ 
establecen pfesuQicímies niHii funcfodas ád esta^ mu^rte.^ 

La desa;parÍ£Üon' de^ estos signos es^ la^itk) mas protUaíf cuanto 
mas elevadla e=s I» íemperatiifa d« la^ iatmó^fer:»,' cuwito- mayor es» 
el tiemípo transcurrido d!esd6 que el (íadaver hubiese sido retira- 
do del agilia.: 

JLa resolución' ák la segtlnd^ oudstibn es mui^! diScitv soia' 
|íued'ea resolverse mediante la investigación, del sitio y otras cir- 
cmistaflcia^ en qm se encnijnfere el cadáver. Wn. gfam número de 
siemileí-de violencia,, la^ heridas, su: situaciony. su; naturaleza, eí 
estado dt; demencia del individuo^, etc.. podran, ilui^trar acerca d« 
esta ctt^stionv. 

iMstíncion entre la muerte real y¡ la aparente. Exhumaciones judi- 

dales^ Cüeáiióms^^ clie sttjpr^meniíioL 

1iii^tiii«loii.. entre la. iimerte real y lasi^p«ivenit€^.— ^ 

Muchas enfermedades,, tales como la, asfixia,. el letargo,, la lipoli- 
ñVia,. la^ ctf4alep«i^,, cíCi. puedan símtflar la, muerte- y dar lugar a 
tuHuníaciones de personas viyas que iR) está-n. sino en: estado d^ef" 
miiei\le aparente* 

Eos signos eq|iírocos á^ h miietfe soift el! aspecto hipocrá- 
íico.de laicara,. la palidez d^; la. pieKo sujividezi el empañamien- 
to> de los ojosyjav; fáíta de- circulación y, respiración^ 

Eíaspecto.Mpocmfica^o cadavérico de- laicnra se manifiesl» 
tfanrhien durante la. vida, cuando el efiíérnío fei» qiíeda^o^esteinuado' 
pornu: m^l prolongada. Este sigiiOHfalí^,fre€ueii4em'^iHe en.los ;q«e' 
Aiuerem súWtBmenle o por una : enferríiedaá, ag^ida, 

ta» palidez de lapr^iel, el en>pa%nHento-:de lt)S ojós> laudilata- 
eion: o. contracción, de la pupila, liujo la; iiifíuen<íia de H lu?, , son 
íambien. caracteres- equísocos qáie pueden ser el resultado/ d^ cau- 
sas- diversas.. La ausencia de la» circulación; y respiración,, lam- 
f)oco es nn carácter, dtí la ntuerte reffl, porcfue en elilelargo.y. la 
?mcope,Ja,suspens¡off:de estas fuiiteiones puede dtirar m^s órne- 
nos tiempo,. sin •q'óe la v¡<íír se fea-yáí c&tinguido.. Hjii.caso^. en^que* 
latcircuíácrotí y respiración se hacen latí imp€Pceptrbl;e3,.qHe. es div-i 
ticil dístingt^irlas aun con los instrumeiitós mas delicados.. 
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los ságnoi caerlos de la muerte son; !.<► la rijidez ^jad^t^éqic^; 
^/* la aasepcía de c(intraeci>ne8 musciilares; {^agojía influencia 4^ 
f 06 .fluidos áléctric^ y g^Iváaica; 3.^ la ditre/arcdoa. 

LeíTijiiez e^ané'ka diente sip ^tiOfen Iq$ inüaeulps; 3enera;l« 
meMé 96 desarrolla coa tajatfi v^ss prontitud, cpan^^a aayor La sido 
3a dehíMd^d del individuo. $u d^facjoa media es de ^4 b^r.B; t 
¿reces suele prolongarse b^sta tos s^ete díaa. La temperatura Srja 
y seca aumenta sn duración, míeatras ^ue cesa rápidamente ;en' 

moa temperaítura liümeda y,eatieitte.. 

La rijidez cjidayérica se distátague de la contracción conrul- 
jsiva, en que en elfrirner caso «^l miembro pierde su rljide^ tan 
pronto coipo por pn esfuerzo se supera la re^írténi^ia^^ue oXreeei; 
.en el segundo casQ^, ej qiiembro rebobra su Fijj'dez desde ^4a r««rr* 
;2ja ha dejado de o^arar sobre él. La rjjideí cadílV^é^ioa tampocp 
ipnede confunctirse con la eonjelacion;; ponqiue ,e,p .e^te íilti^ao €a«o^ 
ftftsta npa fuerza mni moderada para v^utíer la resistencia de :1a 
articulación; los 'hielos neumitládos en eUejJdp celular, &e,roni[]^ea 
g[>rodueiendo un ruido áemejaivte a la ,crepitat;ion de^l estaño^ 

La ausencia de >l^s contraceiúnes muscutare^ bajo la infl-uen<- 
íC3ü del galvanismo o de la electrioWa¡d, esoliH^ ygnodela muerte.. 
jPichat, N'ysten j ÍJallé han hecho esperimenlos minuGio^os sobre 
^.1 panl^icular.. 

'La- prtífft/wdon es un signo cierto de'Ia muerte, porq^ie ella 
^13 puede desarrollarse sino- dcsfíHes de la estindon coniptela de lu 
A^ida. Se \i\ reconoce en la coloración, eael emblandeciñiícnto de 
los tejidos y en el olor caraerterfstieo que exhala el cadáver. (1) 

4 

JB^Mmii9>^®'99«6' Jti^lclafc». Las exhumaciones solo 
pueden hacerse por órfeu de una autoridad lejílimá, (íirl. 563 del 
«código penaLy ©i-fila que ha hecho un gran numero de ^exh^ma- 
rCiones, da los consejos sign^entcs: que en el estío se hagan snui,í 
rtemprano^ para evitar el desprendimiento defl gas; prorcerse de 
lieníos" y esponjas empapadas ;en agua y clorupo^e cal en Idisolu- 
¿cioa, ¡regando con^eytaeóinposiclon el rededor del' sCiMilero; prac- 
AÍQar jla..eir)Uíniicion :.lo mas pfonlí> ,poybJe y prpce,der iumpdial.a- 
^mente^ la.ímU^a.. 



rr^ 



(1) Téase el airtículo 1:]0 y ^igiiieiUes del reglamento de po- 
ÍJda ido .JO de junio ^c 1815- 

y • • • 
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' Las exhumaciones'permiten reeonocer después de muchos (:nos 
el sexo, la edad y la estatura de un iadmduo, por medio del es- 
queleto y de sus huesos principales. La .presencia de Jos resto» 
de los vestido^:, de ios cabellos^ de la barba, o ciertas particula- 
ridades de conformacioa, sirven para confirmar las jírobabilidade^ 

de 4a identidad. 

Sexo^Eii la mjsjcr, la cshezii-es -ni^s pequeña, -mas r¥edon- 

da^ el tronco ye! cuello son mas largos, las piernas mas cortas, 
de suerte que la mitad dol cuerpo no corresponde al pubis mismo^ 
4:omo sucede en el hon>bre, sino mas arriba. £1 tórax y el baci- 
nete están mas separados; este ultimóles menos alto, .mascircular 
y mas inclinado sobre el raquis. Xos miembros 'de la mujer soa 
mas pequeños, mas bien contorneados; las rodillas mas cerradaí», 
los 'huesos de un tejido menos compacto, «ns asperezas «on me- 
Bos notables. 

Edad—E\ estado mas órnenos alanzado d€ ♦osificación, ^el nú- 
mero o desarrollo de los dientes, la figura del maxilar inferior, ctc^ 
sirven para determinar aproxiraativami^nte la edad. 

£«/a/tim— ^Cuando Ja putrefacción ha desartioulado los hueso^^ 
se puede determinar la estatiHra por ^medío del famur o del hú« 
mero, mediante la proporcioB nataral gue eaíste «entre estos huc'* 
^os y la lonjitud total del esqueleto. Sne y Oifila han presenta- 
do tablas de estas proporcionalidades. A la lonjitud del esquelc^ 
to deben añadirse una ^o dos j)u|¿adas en can^deracion al espesor 

de las partes ligamentoms. 

Cuestiones de superTivenel». ¿La^ presunciones de 

-supervirencia se hallan resueltas por los casos 2.<> y 3.<> del ar. 
tículo 36 1 del código de procedimientos en consideración dH sexo 
y a la fuerza üe la edad. No obstante, estas decisiones son arbitra- 
rias, porque no se puede establecer con .precisión aeerca de la du- 
^racion relativa de la ¥ida de muchos individuos gue han perecido 
por accidente, bajo la influencia .de ^na .misma causa^ cuando se 
fuoda úoicamente en el sexo o en la edad. 

Relativamente a la condición del sexo., se puede concluir 
con Devergie, que en h asfixia por el carbón los hombres, eo 
igualdad de circunstancias, perecen mas prontamente qne las ríq- 
jeres, los menores de quince años mas pronto que los adultos. 
Para los demás jénerosde muerte no se purde establecer nada iltí 
cierto sin otros datos que el sexo y la edad. 






CAPITULO VI. 

Atentados al pudor. Oposición al matrimonio. Embarazo, 

Atentados al pudor. Ordinariamente sucede que los in- 
formes de los facultativos sobre esta materia ne bastan para surai- 
nistrar a los jueces las suficientes luces, por lo que convcudria su- 
primir de nuestra lejislacion esta especie de reconocimientos que 
lejos de contribuir a una buena admiaistraciun de justicia solo 

afeclAa la moral pública. (\) 

¿Existen signos ciertos ie la desfloracion? 
Para resolver esta cuestión, es menester indagar si la virji' 
nidad puede maiiirestarse de uní manera inequívoca; si los ór- 
ganos sexuales estemos, es decir, los grandes y pequeños labios* 
la horquillaja yajina, y el himen presentan cpractercs tan cons- 
tantes, de modo que su ausencia pueda autorizar a concluir que 

faa tenido lugar la desfloracion . 

Eii las vírjenes, los grandes labios son ordíuarinmentc espe- 
sos, lisos, Cv)ns¡stentes, rosados, eIá:»ticos; y sus bordes, aplicados 
el uno contra el otro, cierran completamente el oriüciode la Tulva. 
Ellos están por el contrario flojos,, arru^ado^, descoloridos y se* 
paradas en las mujeres acostumbradas a los goces venéreos, k 
pesar de lo dicho, estos signos no merecen una entera confidnza, 
puesto que las mujeres bien constituidas y que gozan^ d% una 
buena salud, pueden conservar aun después de reiterados goces, 
esa firmeza y bello color en l.is partes sexu.iles; mientras que por 
el contrarío, liai vü*¡enes cuyos grandes labias permanecen flojos 
y descoloridos, por ser de una constitución débil^ a por las flore» 
blancas bahitua7e«. Lo mism/) succd<3 con los fiequeños labios. 

La horquilla^ fgpc<'ie de brida form^ida por la. comisura pos- 
terior de K»s grauJcs la, ios, está onlinariamente entera y l«nsa 
en las vírjenes; pero su presencia no es «na prueba mui conviu- 
rente de virjinidad, puesto que a ve:cs suele permanecer intacta 
d'spues del coito. Li auscMcii de Ij horquilla tampoco prueba la 
desfloracion, pojque suile romperse accidentalmente a consecuencia 
de'e icm 'dades, dcg'klpes o caídas. 

(I) Véase (.M ctpíulo V. del tí u!o I. del libro tercero de' 
código ¡enal. 

4. 
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Et oríficíe de la vajina es 'órdíoaríümente muí estrecho en 
1f)s TÍ;jeQe$; pero tas flores .bUncas, las reglas «bondaotes, las lo- 
ciones emolientes o baños mui repetidos determinan algunas recet 
una dí^aiiicíon que podría inducir al error. : . 

En las Tírjenes el oríffcto yajioal está en parte cerrado por 
tina membrana Uamada himen; peto hai casos - en qoe ella puede 
destruirse por ulceraciones o flores blancas acrimoniosas, por el 
ejercicio de la equitación, por saltos o caídas, etr- La presencia 
del himen no es pues un signo infalible de virjinídad, aí^i como su 
ausencia tampoco puede dar lugar a decir acertív^amente que ella 
Bo existe. 

De* toíías estas consideraciones concluye Bríand, qu§ no hai 
signos ciertos de ¡a mrjinidad física; y por consecuencia de la deS" 
ficracion; pero que sin embargo, el himen existe casi constá^itemenie 
eñ tas virjmés, y que la presencia de esta membrana establece i sino 
una prueba infalible, al menos una presunción poderosa en favor de 
la virjinidad, 

¿Puede una mujer ser violada a pesar suyo? 

Ciertas sustancias narcóticas, el histerismo, la embriaguez 
completa privan del sentimieivt'o y de la voluntad, de modo que 
una mujer quede insensible al acto di^ la desfloracicn y aun a Ipt 
dolores del mismo panto. Ademas, puede un hombre abasar de onc 
mujer profundamente dormida en ciertas posiciones de! cuerpo, r 
sobre todo, si ba llegado a icuer hijos; pero una vírjen no puede 
ser desflorada dorante el sueno sin ser despertada. Fuera de es- 
tos casosy una mujer no puede ser violada, a menos que haya una 
diferencia, enorme de fuerzas entre ella y su agresor. 

.' Opot»lei4»n al ii»ati*Íiu;£iilo, easM»» de nulidad. Entre 
los inipodimentos del mritrimo.iio que la Iglesia llama dirimentes, 
la lei (f) establece como causas de nuüdad el estado de demeñr- 
cía y la imjjoteiicia. Nos ocup iremos de lo primero al tratar de 
la enajenación mental, por lo que pasaremos a tratar de lo se- 
gundo. 

Puede alegársela impotencia como causa de nuüdad del m>- 

trímonio en lo? casos >¡^uienles: 

Ausencia de los testículos. --Cunnáo resulta de la caslracíonr 

{\j Artículos U5 y 113 del código civil. 



ew\e la dcalriz de la. opcfaciou practicada sobreseí cfcroto, y f i 

. • • ■ ... . . . , ^ 

esta ablación es tinligua, el timbre. de la vói es femenino.. , 

La ausencia de los testículos en el escroto no es su^ciente 
para deducir que haya impotencia, porque estos órganos suelea 
permanecer en ei abdomen detrás del anillo inguinal. 

Ausencia del jwna— Puede depender de una conformación vi- 
ciosa o de una pperacion, y es considerada como una causa de 
Hnpoleacia prqbuble^ en el caso en. que qste órgano no tiene la 
Ipnjitud .necesaria, o cuando el canal de la uretra se abre detrás, 
del escroto. . .- 

Bslrofia de la ce/tja,— Este vicio de conformación es carao» 
If rizado por un pequeño tumor situado cerca del pubiii:, de un vo- 
lumen variable. Este tumor está formado por la vejija que se halla 
invertida sobre sí misma, y que viene a salir afuera por unaaber* 
tura en las paredes abdominales. El pene es^ ímperíorado» corto, 
sin uretra; el escrott) está encojido y vacio, y los testículos per- 
manecen en el abdomen; ^ . '. 

Hipospadias y epispasdia$,-^Soti vicios de conformación qu^. 
dependen de la abertura del canal de la uretra debajo o encima, 
del glandci y aun en la base del peae, ,• ; : 

Hebenstreit, Mahon y muchos autores consideran impotentes 
a los individuos conformados de esta suerte; Sabalíer y Richeraud« 
profesan una opinión Oi[>üesla, con la excepción del caso eo que 
h urél«a se abré detras del escroto. 

El grosor y la lonjiíud excesiva del pene, la óbli'-uidad y la bi- 
furcación de éste órgano no pueden considerarse como. causas de 
impotencia. La anafrodislá que resulta del excesivo abuso de los 
goces venéreos, puede curarse" por la cesacioa de la causa dehi*. 
litante y por el réjimen. 

En la mtijer^ las causas de esterilülad sorf mui numerosas, 
pero las causas Je impotencia son tan difíciles de establecerse, 
que ellas se reducen únicamente a dos: la ausencia de lavajinaj 
h ausencia del útero. Puede suceder que la vulva ño exista, y 
qué sin eijfíbargo la vajina comunique con el redo. 

,. L.a ausencia o rompimiento del Iribique recto-vajihalV la im- 
perforación de la membrana himcfl, la cxi^iténcia de las bridad va- 
jinal^S Ja iuversion o la'ciiida doí ulero, (ilc, lodi^ e^fas cnfer-» 
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medades no pueden considerarle como causas de impotencia, por-' 
que un Iralamieuto bien ditijido, puede remediarlas complelamen-' 
te o en parte. 

Bel emba raso.— Una mujer en cinta no puede ser con- 
denada al último suplicio, sino después del alumbramiento. En 
este caso, la mujer tiene grande interés en finjirse embarazada; 
es menester pues el informe de un facultativo. Ademas, las mu- 
jeres pueden simular embarazo en los casos de los artículos 197 
y 482 del código civil, asi como por el contrario pueden tratar .d<i 
ocultar su embarazo en el caso del artículo \H del mismo código. 
En consecuencia^ el médico debe ser consultado sobre las cuestio- 
nes siguientes. 

¿Está una mujer en cirUd? 

La mayor parte de los autores están acordes en reconoc^^r 
como signos ciertos del embarazo: 

1.0 Los movimientos activos del feto^ que consisten en una im- 
pulsión comunicada a las paredes del útero por la criatura, cuan- 
do esta ejecuta movimientos, los cuales son trasmitidos a la mano 
aplicada sobre el abdomen. Estos movimientos solo son apreciableg 
hacia a los cuatro o cinco meses. Se citan casos en los cuales ha 
faltado este signo, pero ellos son mui raros, y por consiguiente 
excepcionales. 

2.0 £1 peloteo es un movimiento pasivo del feto que se per- 
cibe imprimiendo al útero un movimiento de elevación con uno o 
dos dedos introducidos en la vajina, estando la mujer en pie; el 
feto, en razón de esta impulsión, se eleva y viene a chocar con- 
tra las paredes abdominales, sobre las cuales está aplicada la otn 
mano, después desciende y viene a herir la parte inferior de la 
matriz en la que están colocados los dedos impulsores. Este mo« 

Timiento del peloteo no es mui sensible sino hacia al quinto mes. 
Hai casos mui excepcionales, en los cuales este signo ha falt idi 
completamente. 

3.<> Los latidos del corazón del feto se reconocen aplicando 
la oreja o el esteteoscopo, sobre el abdomen, ^en el intervalo que 
separa el ombligo de la ingle a derecha o izquierda. A esta re« 
jíon corresponde frecuentemente la faz dorsal del tórax del feto. 
Ettos latidos que son de ciento veinte a ciento sesenta por minuto, 
no pueden confundirse con los de la madre. Este fenómeno depen- 
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d« dt» lii po^¡l•ion (Itíl feto, Je su Toluniin y yiabilídad, y no c$ 
mui perc3pt¡ble sino hávia al quinto mes. 

Se designan bajo el nombre de signos racionales aquellos fe^ 
nómenos que aunqui; existan simultáneamente, no determinan de 
un ¡nodo cierto el embarazo: tales como la falta de apetito, las 
nausean, los vómitos, los gustos depravados, los espasmos nervio* 
sos, las cefalaljías, etc. 

La supresión de la regla no es una prueba de embarazo 
porque ella no puede ser sino accidental, o depender de un esta- 
do de enfermedad. Ademas esta supresión no tiene lugar algun:i^ 
veces sin*) hacia el tercer mes»de la jestacion. 

La coloración oscura del peson, la hínrhazon de lo^ pechos y s ii 
volumen, son caracteres que tienen mui poco valor; la secreción 
de la loche hacia los líUimos nie^^es, es de alguna consideración. 

En resumen, el diagnóstico del em')aríí3-) es citremadamcn- 
le incierto durante los tres o cuatro meses piniiros . Los signos 
suministradas por la anscultacio'i son los mas concluyoníes pero 
tal puede ser li pr>sic¡an de la criatur», que sea difícil percibir 
hs pulsaciones fetales o placcatarias. Los m>v¡mientos activos y 
pasivos del fvito son, después de las pulsacioies Tjtale^, los quí> 
merecen mas coníicinzi. Todos los otros signos llam»dos racionales 

corroboran litilminte el dia^jóitio, pero son p)r sí misuus conu 
pletainente in-íuíícieales. 

¿Cuál es la edad en que u^a m\ijer paed$ concebir? 

La lei (I) prohibe el matrimonio con'.raido antes de ios cator« 
ce auos en el hombre, y antes de -los doce en la mujer. 

La aparición de la mennruacion y su cesación niltiral, se 
consideran jeneralmenle como los térmicos do la fecundidid, pero 
hai mujeres que conciben sin estar regladas, como otras que se han 
puesto embarazadas antes de la aparición de las reglas, y otras eix 
fin que han llegado a tener hijos después de hiber cesado nntu- 
raímente esta evacuación. El jénero de vida, la educación, y so- 
bre todo el clima influyen sobre la aptitud de la concepción. En 
los países calientes las niuas están regladas de los ocho a los «iiez 
dños; en los paires fríos, no lo están sino desde los quince a los 
veinte. ' 



(1) Artículo 88 del código civil. 
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¿Patit ana mujer ignorar su embarazo? 

Las mujeres acusadas de infanticidio alegan ordínariameale 
)a . ignorancia dd embarazo. E^ta ignorancia completa y de tiuena 
ft;.ha sido corroborada por varios hecbos^ pero es raro que el em* 
barato llegue a su térunno, sin que la mujer haya sentido los mo- 
vimientos de la criatura, a no ser que aquella se encuentre en un 
estado de idiotismo. 

Una mujer podrá ignorar su emb^irdio, si en el raomeplo do 
ja concepción estuvo en estado de síncope, de completa embria- 
guez o de narcotismo. 

La conservad* )q de los signos de la virjinidad, la imperfo- 
racion del himen no han sido en algunos ca^os un obstáculo a la 
fecundación. Sin embargo, estos casos son mui raros. 

CAPITULO Vil. 

Dd aborto. Del parto. De los nacimientos precoces y tardíos. D^ 

la superfetacion. 

üel aborto. Entiéndese por aborto la espulsion prematu* 

ra del feto, ya sea involuntaria o bien determinada por medios 

voluntarios llaniados abortivos, [i) 

Las cuestiones médico-legales relativas a esta materia son 
las siguientes: 

¿Ha habido aborto? 

Para resolver esta cuestión, es necesario examinar la mujer 
y el producto espelído. Cuando los cambios de los órganos sexua- 
les no son suficientes para ilustrar la cuestión, es menei^ter recur- 
rir a pruebas secundarias. La hemorrajia uterina, los flujos fétidos 
por la vulva, si el ulero no está completamente desembarazado, 
las heridas, los desgarros de algunos puntos del aparato jenital 
cuando ha. habido violencia, son signos que merecen lijar la ateo-- 
cion. Si la mujer ha sucumbido, puede encontrarse en la matriz 
señales de heridas o restos de la placenta; pero cuando no haiab* 
solutamente nada que haga sospechar el aborto, debe confesarse la 
insuficiencia de los medios del arte. 

' El examen dé los productos espelidos requiero la mas escru- 
pulosa atención, a fin de no confundir un embrión de poco tieibpo 
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(I) Véanse los artículos SIC y 517 del código penal. 
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con una concreción sanguínea, o con alguna otra producción pato- 
lójica desarrollada en el útero. Para este examen/ el proAiicio ft 
pone en una] vasija de cristal llena de agua ^ teníendQ cuidado' d# 
lavarlo bien para separar la sangre que lo tíne» y exf minando soji» 
caracteres, puede determinarse la época a que correspitJtidé. 

¿El aborto ha sido provocado't 

Para manifesldr la existencia del delito no basta c^mostrar 

que ha habido aborto, es preciso probar que ha sido provocado; 
distinción que es muí difícil por la razón de que bní una myiltituld 
de causas que pueden determinarlo, sin que p»edan considerara 
necesariamente como abortivas; Se considerar* como medios que 
pueden producir el aborto, la sangría, ios eméticos, tos purgan- 
tes y los emenagogos; pero lodos estos medios no surten efecto en 
los mas de los casos, a excepción del centeno de cornezuelo que 
es un poderoso abortivo. Los medios mecánicos tales como la di- 
latación forzada del cuello del útero v la acción directa de un 
instrumento, a fin de desgarrar las membranas o herir el feto, son 
medios que producen indudablemente el aborto; pero en todos es- 
tos casos, quedan señales manitiestcis del delito. 

Bel parto. Las leyes imponen diversas penas a los que 
esponen, ocultan o cambian niños, o comprometen de olro modo su 
existencia natural o civil, asi como también a las mujeres que fin- 
jen' haber parido uñ hijo que no es suyo, y a los que u sabiendas 
las ausilien para ello. (\) 

Para todos estos casos es menester indagar tas pruebüís de 
un parto antiguo o reciente. 

Signos del parto. Es mene^ler distinguirlos en recientes y 
antiguos. En los primeros dias que siguen al pnrto, los grandes 
y pequeños labios están mui dilatados, rojizos, hinchcidos y algo 
inflamados; la horquilla a menudo desgarrad*; la matriz mucho mas 
voluminosa; su orificio bastante dilatado y blando. Estos signos son 
los que merecen mas confi mza. pero en algunos casos pueden ser 
también ocasionados por la espulsion de una mole* o alguna otra 
producción patolójica. 

Se miran como indicios ordinarios de un parto reciente, el vo- 

(4) Véase el capítulo 6,'> del título L del libro tercero del 
código penal. 
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lumen y la flici lez del vicnlre, iu fspocie df grictus cntrccruza- 
d;i8 y uua línea negruzca que se estiende de<de el pubiü ba¿(la el 
ombügo. La presencia de la placenta es uaa prueba decii^iva del 
parto. Debe igualmente fijarse la atención en los flujos de la vul- 
va, a tiempo de la aparición de la liebre de lecbe y de la secre- 
ción de este líquido. 

Después de haber examinado de este m^do los priucipales re- 
tómenos que siguen ai parlo, puede establecerse: i.^ que Ih reu- 
nión de los sigiiO> mencioa.idoi pennile concluir que el parto es 
rcckjUrc;; 2.« que es mucho mas fátii ave.ígunr e^te hecho» cuan- 
do la mujer es prLmcii:>a y cuando el feto hi llegado a término 
o casi a término; 3.® que el diígnóslico se altja mas de la certe- 
za a medld¿i que se Vd alejando la época del {larto. 

Los signos antiguos son siempre la consecuencia de los re- 
cienles^ y, consisten en cicatrices o arrugas en el vientre» en la 
Tulva y en el cueüo del útcro^ cuyos bordes dejan de ser usos y 
pulidos. Pero sus caracteres solo podrán hacer presumir que ha 
hibido parto; su falta al contrario^ puede asegurar que la mujer no 
b:i pando jamas. 

¿Cuánto tiempo duran los shjnos de un parlo? 

Se adinile la posibilidad de conocerlos durante los diez primeros 

días, si bien es verdad que es muí diíi:il trazar límiies Un dcter- 

miuadoá. Sin embargo, los lotu'o> la secr-ecion de la leche, sin ser 

pru'jbasabsolutimeale positivas, inlucjn Tuertes prcoaucioues. 

¿Puede una mifjer parir sin saberla? 

Muchos ejemplos denueslraa la verJad de este hecho, cu;mdi> 

la mnjer es idiota, está embriagada o bajo la influencia de bebidas 
sí)poríferas enérj¡'*a^; la apoplejía, el ildiio,. el síiníope pueden tam- 
bién impedir que la madre con crveel recuerdo de un parto. 

lie l^M II aeS ni i cu tos pr-ce^ccs y tardioM. La posi^ 

bilidad de los nacimientos precoces se halla reconocida, asi como 
la de los tardí )s. Bajo el punió de vista médico-lej^al, la cues- 
tión ha sido decidida por el código civil. La lei (!) ha líjüdo los 
<ienlo ochenta dias por término de los nacimientos mas precoces, 

y el de trescientos sesenta para los mas tardíos. 

lie la MuperfetacIoiA. ¿Es posible la superfetácion? es 

decir: ;,una mujer embarázala puede concebir otra vezl 



{'\] Artículo IGO del <'ó ligo civi!. 
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Tal et la cuestión tm fuertemente del)>tida por los autores 
de medicina legal. S^ objeta contra la superfetacion^ la presen- 
cia de la membrana caduca, que se forma casi inmediaiameote de%r 
pues de la concepción y que tapiza toda la estension de las pare» 
des de la cavidad uterina, de modo que intercepta todo conlacta , 
entre el principio seminal del hombre y el d,o la mujer. Mas 
como el órulo no desciende en el útero, sino alguuos diasdes* 
pues de la fecundación, y la membrana caduca no se forma en. 
el mismo acto del cohito fecundante, es nu}nej%ter pues admitir, y 
se admite en efecto, que la, superfdacion ptisde tener lugar si una. 
mujer se entrega machas veces al cohito, sm con el mismo hombre^ Sia 
con hombres diferentes^ el mismo dia o en, el espacio de do$ o tres, 
días. 

Se admite también la posibilidad de la superfetacion, cuando 
el primer erabaraíio es extra*uterino: asi es que ha habido ejem.- 
pío de que abierto el cadáver de una mujer en cinta, se ha en- 
contrado un feto extra-uterino que parecia ser de cicco meses, y 
otro feto uterino de tres. 

En fia, se admite la posibilidad; do la. superfetacion, cuando 
el útero* está dividido en dos cavidades por un tabique perpendi- 
cular^ de modo que estas dos cavidides vengan a abrirse separa- 
damente en lo alto de la vajim: en este caso es lo mismo que si 
exisliesea dos uleros diferentes, correspondientes cada uno a un 

ovario particular.. 

En resumen, la cuestión que nos ocupa está lejos aun dp ser 
resuelta d^ una manara satisfactoria; pero parece IncontestableMque 
la superfetacion es posible en los primeros diks.de la concepción» 
v que, en ciertas mujeres, en virtud de una conformación particu- 
lar del útero, la superfetacion puede tener lugar cu diversas épo- 
cas del embarazo. 

GAPÍTüLavIffi 

De ta viabilidad. Del infanticidio^ 

He la Tlaliilidad. La criatura mable{yils^ b4bilis, apta patf. 
vivir) es la que nace con las condicip;]cs.neQesarias ppra la, v.ida. 

¿A qué época dtl embarazo la criatura es viable? 

Ue la disposición de lo* artículos 461 y 162 de! código civil, 
resulta (jue Ta viaÍMlídad priic-ipii a loseicntooelicuti dits 'después 
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¿e la €onccpcíoQ; has'a esta época, el infante ae es presHiiaido le- 
gálmenlé viable. 

Lb^ señales del feto nacido viable son: su lonjitud es de diez 
y seis ñ diez y ocho pulgadas; sn peso «nlrc cinco y siete libras» 
la criatura dá gritos fuertes, verifica fácilmente los movimienlos; 
«spele con fa ilidad la orina y el meconio, las fontanelas son poca 
e«itensas. En jeneral debe considerarse como no viable (oda cria- 
tura que presenta condicionts enteramente opuestas a las que aca- 
llamos de manife.^tar 

Del iiifAntlolflio. (1) Rogron, Carnot y Merlin admiten 
tres circunstancias indisfensables para caracterizar el crimen de 
infanlicidio: \.^ que la criatura baya nacido viable; 2.* que la 
muerte se haya dado voluntariamente; 3. <> que la criatura sea re^ 
•ien nacida. 

Las cuestiones que hai que resolver sobre esl.i materia son 
las siguientes: 

¿La criatura ha vivido? 

La mejor respuesta qve se puede d.ir a esta cuestión e» pro- 
bar que la criatura ha respirado completamente. La dosimasia pul- 
monar o el examen de los pulmones es el medio mas a propósito 
para ilustrar este punto. Antes de la respiración, los pulmones 
compartos y ordiiiariamente de un color rojo oscuro están situa- 
dos én la parle posterior del pecho. Si se les sumerje en una va- 
sija llena de aguí, se van al momento al fondo. 

¿Cuántos dias ha vivido la criatura? 

Si la piel del cadáver fuese todavía blandí y estuviese cu- 
bierta de una capa blanquizca y untuosa que cubre el feto cuan- 
do nace; si el estómago contiene poca miicosidad; si el intestina 
recto está todavía lleno de meconio y la vejija de orina, es pro- 
bable que la vida ha cesado inmediatamente o casi después del 
nacimiento. Si al contrario» el estómago contiene alguna sustan- 
cia alimenticia; si en el intestino recta se encuentran materias di- 
ferentes del meconio, es indudable que la criatura ha vivido algún 
tiénipo. Kt examen del cordón y de los vasos umbilicales y del 
canal arteridi suministra también indicios positivos sobre esta ma- 
teria. 



[I Artículos 189, 570 y siguientes del cóiUgo penal. 
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¿Cuánto tiempo hace que ha muerto la criatunt? 
Para resolrer Cí^ta cuestión, ademas de tenerse en cousids- 
raríon el estado de putrefacción, es necesario asimismo apreciar 
todas las circunstancias que puedan haber adelantado o atrasado 
la descomposición. El cadáver de un recien nacido se conserra 
mucho menos que el de un adulto; y al aire libre la descompo* 
5Ícíon es mucho mas pronta, cuanto mas caliente y húmeda es la 

Icmperatura; al contrario, la p'iirefaccion será mas lenta, si el ca- 
dáver está sepultado en un terreno arcilloso, arenoso o causo. 

Se conocen dos clases de infanticidio: por omisión y por co- 
misión. 

Infanticidio por omisión. (1) Á su entrada en la vida, la cría- 
lura nece^ita ciertos ausilios que, si dejan de dárselos, la muerte 
puede ser su consecuencia. As/, por ejemplo, se ha observado 
que el frío orijina la muerte de aquella, mucho mas que el calor- 
Si se encuentra la criatura espuesta en un lugar frió, s.ibrc el 
sueleo una piedra, yen estado de desnudez, o cubierta solamente 
de vestidos lijeros, y se observa una fuerte conjcstion^ en las vis- 
ceras, con descüloracion en la piel e induración en los pulmones; 
podrá calcularse que la falta de calor ha producido la muerte. Es 
mucho mas raro que un exceso de calor haya prcduci o este 
efecto. 

Infanticidio por comisión^ (2) Las causas mas frecuentes son las 
contUMjnes profundas, las heridüs, la acupuntura, la luxación de 
-Jai vértebras cervicales, la deslroncacioo, las fracturas o la sec- 
ción de los miembros, la torrefacción y las diversas clases do a«* 
fixia. 

CAPITULO IX. 

Di las infermedades pret^^siadas^ provocadas^ simuladas, imputadas 

y disimuladas. 

Los facultiHivos están frecuentemente encargados de deter^ 
minar sí ios individuos se hallan realmente atacados de un mal o 
de una enfermedad que alegan como escusa para ser dispensados 
de un servicio público. (3) 

(1J ArllJulos 570 y siguientes del códi¿o peníiU , 

* (2) " Artículo 4iJ9 del código penal. ■ .., 

(d) Ydase el úi 8.<>^»1 libro segundg d«l ai^smt :<mIí|¡^. 
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lism», It imbecilidad, U demeacia propiaiuenla dicha, la manía y 
la monomanía. 

El laco no puede ser testigo; t como es incapaz de consen- 
timiento, tampoco puede celebrar cantratos, ni casarse, ni hacer 

testamento, si ejercer ningún otro acto de la vida civil, ni come* 
ler verdaderos delitos. L-i responsabilidid civil acerca del daño 
causado por uc loco, recae sobre el que está encargado de su vi- 
jílancia. (\ ] 

Del idiotismo y de la imbeeilldad. El idiotismo con* 
siste en la ftitta de desarrollo de las facultades intelectuales, rcsuN 
tanle ya de un vicio conjeniji o de oacimieuto, ya de un obstá- 
culo al desarrollo de estas facultades en los primeros años de la 
infancia. 

La imbecilidad propiamente dicha es, al contrario, el resultado 
de la suspensiou del desirrullü de la iiUelijencii, después de mu- 
chos años de su ejercicio, y cuando el infante ha adquirido un 
cierto número de nociones. 

De la deiuenela. En medicinase considera la demeaeia 
como una de las formas jenerales de la locura, y que es mene « 

ler no confundirla con otra lesión del entendimiento. Esquirol ha 
definido la demencii, un desorden de ideas, de afecciones y de- 
terminaciones oracterizadas por la absorción mas o menos pro- 
Dunciada de todas las facultades sensitivas, intelectuales y vo!u i- 
tanas. La demencia se distingue de la imbeciüdid y del idioús- 
iQo: el imbécil jamas ha tenido ni la sensibilidid ni el entendí* 
miento bien desarrollados, el demente ha perdido una gran parte 
de estas facultades; el primero no vé ni el pasado ni el p<)rveoip, 
t\ segundo tiene recuerdos y reminiscencias. Los idiotas no han te- 
nido jamas ni memoria, ni juicio* y apenas ofrecen algunos -rasgos 
del instinto animal, su conformación esterior indica bastante que 
ellos no están organizados fora pensar. 

La demencia puede ser parcial o incompleta, y en es^le casa 
bai una simple debilitación de las facultades sensitivas, íiítelec-^ 
tuaUs y afectivas, y entonces los aparatos de los sentidos esterio- 
fes no están mui desordenados, los enfermos» ven, sienten, entien- 
deo; pero el cetebro no está constituido para resistir con la ener- 
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jia T rigor conrenient«s sobre las impresiones «sleriores. ístot 
insensatos se equivocan sobre la mturaleza y o ijen de los sonidos 
que los afectan, no juzgan las distancias, juzgan mal de las di- 
mensiones y de las cualidades de ios cuerpo^, se roaniliestan poco 
sensibles a las impresiones de la lluví.i, del frió y del calor. Su 
esteríor es bastante descuidado, sus ves idos desordenados, muchos 
se desuellan los dedos; c isi todos soportan sin quejarse golpes y 
las mayores escaras; comen con avidez; todos lo^ alimentos les pa- 
re en buenos, los manjares iafeclados o guardados no les inspiran 
ningún disgu*«to; olvidan su nombre, su familia, se entregan a la 
ma^^lurbacion sia parecer apreciar la diferencia de los seíos. Son 
tímidos, irresolutos, sin previsión, desprovistos de todo sentimien- 
to de vergüenza, de Juslicid y hummidad. 

De la msinia. Especie de enajenación mental caracteri^ 
zada por la perturbación de una o muchas funciones del entendi* 
miento, por un delirio jeneral con ajitacion, irascibilidad, inclina* 
cion ciega a actos de furor. Dá lugar a emocione? caprichosas, 
alegres o tristes, estravagantes o furiosas. Los jestos, las pala- 
bras del maniaco parecen verificarse aulomáiicamenle. Este de* 
lirio jeneral. o al menos sin idea domininte, sin pación fuerte- 
mente pronunciada y permanente, pero con disposición al furor, 
distingue la manía propiamente dicha de 1j monomanía. 

Alcabo de cieno tiempo los maniacos enflaquecen, su fií<o- 
nomía toma un carácter particular, que contrasta con la fisonomía 
que tenían en el estado de salud; la cabeza está ordinariamente le- 
yantada, los cabellos erizados, el rostro ya está colorado, particu- 
larmente los pómulos, lo? ojos entonces so hallan encendidos, cen- 
tellantes, salientes, convulsivos miradas fijas al cielo, despreciando 
la luz del sol; otras veces el rostro está [íálido, las faci-iones cris- 
pidas, frecuentemente concentradas hacia al nacimiento de la nariz; 
la mirada esvag'^, incierta, ostra viada. En los paroxismos del furor* 
todas las facciones se animm, el cuello se hincha, el rostro so 
colora, los ojos centellean, todos los movimientos son vivos y ame- 
nazantes. 

De la monoinania. Locura o delirio sobre nn solo objeto. 
Las ideas esclusivamente dominantes del monomuiiíaco son efectn 
i%\ lis^órden it las yasioaes • d% las af^ceíoaes mas bien que it 
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lasTactilUddS intelectuales; en lagar que en el maniaco, ei des- 
ordon primitivo está en la intelijencia. La perrersíon de la» in- 
dioaciones, de las afecciones, de los sentimientos naturales do la 
monomanía aoaba por producir el desorden de la intelijencia; esta 
enfórmedad puede existir durante largo tiempo sin perturbación a- 
párente de esta últimí facultad. De aquí dos (ormas diferentes de 
mojiomanía: ya el ra3noman¡aco obra con una convicción íntima, 
per© delirante, obedeciendo a una impulsión rcfleccionida; o ya no 
presenta ningún desorden de las facultades intelectuales» y sin em- 
iárgo el cede a un:\ inclinación irresistible. 

El objeto de la monomania puede variar al infinito: una idea, 
una sensación, un recuerdo, una disposición del alma, pueden ser 
el objeto del delirio. Los monominiacos mis notables son: el 
ambicioso que esperimenla una necesidad insiciable de honores, 
de títulos, de poder, de riqueza; ya se imajina ser je:ieral victo- 
rioso, rei, profeta, o un Dios; el furioso que se cree víctima de una 
g ande injusticia o perseguido sin cesar por enemigos que lo lle- 
nan de injurias y de golpes; se enfurece contra sus enemigos imn- 
jinarios, rompiendo y destrozando todo lo que le rodea; el suicida 
que cree oir continuamente una vos interior que le dice matate; 
el alegrCf que S3 imrijina ser feliz, rico y poderoso; habla, rie y 
canta sin cesar; el tmte o mehnedlico^ que permanece triste, de - 
caido, taciturno, sombrío, poseído de prcsenlimieíitos funestos; el 
uno se imajina haber esperimentado una grande desgracia, y se en* 
trega a la desesperación; el otro se cree culpable de crímenes los 
mas atroces; el erótico que es la presa de un amor violento, roma- 
nesco, c§te amor se dirije a un ser imajiílario;-. ti relijieso que se 
cree estar en comunicación directa con Dios, el Espíritu Sanio, la 
Virjen, los án'eles, etc.; tiene visiones, revelaciones y apariciones; 
el homicida que se halla arrastrad) por un instinto ciego que loja- 
duce a matar; degüella sin piedad a los qu.e mas ama. 

CAPITULO XI. 

Definición y división de losvtnenos. 
Hcfinloion. S^ llama veneno toda sustancia que puesta tn 

conticto con nuestroi órgano?, y en dosis pequeña, es habitual- 
mente capaz de alterar la salud o de quitarla vida, (I) 

. — '■ ■ ■' lili !■ ■! II I I ■!■ .1 ■ — ^^— ^MB> 

(Y) Waase jes artículos íüí) y í>39 del código penal. 
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Blvittlón. fea división d^ los yeaenos se funda en Uaná- 
lojía de acción sobre la economía animal, sea cual fuere el jeino 
a que pertenezcan. Pjt esto Orfila los ha diviJido en cuatro clases: 
r* venenos irritantes; 2.» narcóticos; 3,* narcót¡co-a«res; 4.« sép- 
ticos o putrefacientes. 

Los venenos ¿m¿a/i¿&5 son aquellos que irritan « inflaman o cor^ 
roen los tejidos con los cuales están en contacto. La mayor parte 
de los áeidosy los álcalis, las sales metálicas, una multitud de sus- 
tancias vejetales y algunas sustancias animales, como las cantáridas» 
forman esta clase importante. 

Los venenos narcóticos ejei'cen su influencia sobre el sistema 
nervioso; no producen ninguna alteración en los tejidos sobre los 
cuales se han aplicado. Su modo de acción consiste en un estado 
de aniquilamiento, de entorpecimiento e insensibilidad en el siste* 

ma nervioso. Entran en esta clase el ácido prúsico, el opio^ etc. 

La clase de los venenos n¿ircd¿(co*acre$ comprende aquellos que 
obran como irritantes de los tejidos en que se han aplicado, y co- 
mo estupefücientes sobre el sistema nervioso en jeneral. En esta 
clase se encuentran comprendidos el tabacOr la belladona, etc. 

Los venenos sépticos difieren de los precedentes, en que su 
acción se ejerce sobre los líquidos de la economía animal, como 
el resultjdo de la influencia de ciertos gases: tales como el ácido 
sulíídrico, el ácido hypo-azótico, y los líquidos conocidos eon el. nom- 
bre de ponzoña segregados por ciertos animales. 

Lus pruebas químicas en materia de envenenamiento son de 
tal importancia, que Chaussier ha dicho: «Por fuertes que sean las 
pi'esunciones de los síntomas, cualesquiera que sean las probabili- 
dades que resulten de las prujbas h;íchas sobre los animales, po 

mayores que sean las alteraciones, las erosiones y perforaciones del 
estómago, no se debvin considerar como pruebas suficientes de en- 
venenamiento, si no se demuestra al mismo tiempo la presencia, la 
existencia del veneno que ha podido causirlas.» Sin embargo de 

esto, el apreciar solamente como secuudarios los síntomas y las 
alteraciones patolójicas que produce la materia venenosa, ocasiona- 
ría los inconvenientes mas graves, porque el veneno podría ser in- 
troducido después de la muerte por circunstancias accidentales, o 
bien los facultativos podrían engañarse en el resultado de sus es- 

peiiencias químicas. El descubrimiento del veneno es sin duda 

6 



ma de las pniebas mas ímportaol^^, p'?'o él ni paeJe ía Jocír por 
%i a afirmar r{ae h^ habido ea?ea.*iiimíento, mientras no se bipa 
tíí^rvado los síilomis y lis lesíjaes cdracterí>t¡*!as de la acción 
del veneno daranCe la TÍda. 

CAPÍTULO XIL 
Teaenas irriianífs. 

Wémümrm, Esta sasCancía ítitrodiicí ía en el esfómai^o dá (a 
fimerte determímndo la ínflimaciai d^\ canal dijestívo. Camodo 
t*iá dísuelto en un vehlciilo, como el alcohol o el éter, so com- 
ha^tton se hace mis rápida, silíendo vapores blinquíz^os por la 
boca ynarfcef del enrenenado. Entonces los dilo'-cs son atroces, 
los vómitos fiíertt's, y la maerte acontece ea ni^dto de liorribles 
ronvirisbiies. 

Para riveriguir la cxí-sf encía del veneno de^spiies de la moertev 
«e examinará sí el estám^giv y los intestinos coilienen o no esta 
iMrstaficía. Las propíedides fisícis del fó*í>ros>otaa mircadjsque 
11^ es pcHÍMe confundirlas con otro cuerpo. 

ITodi», Sigiló las esperíencíasdejOrffla, introducido el yodo 
*en el estómago, en dihi» di cuiId a odio gramos, dele nnioa nau- 
seas, ardor en la garganta, nn dolor vivo en el estómago, vómitos 
dtf miteriris con manchas anririilas v de irn olor de voh». La muer- 
le sobreviene con tod)5 los síntomas de una viva irritación. Li 
mncosa gástrica se hailla cnbierCa de «na capa amarillenta e infla- 
mada en tolo su espesor, el intestino delgado está lapizado por 
oirá capa mucosi, amarillenta mezclada de sangre. 

Whrom». Los accidentes del cnvene ni miento por el bromo 
son tos mismos qiii los^ cairsado^ p)rel yo lo, co:i excepción de 
íjne hrs deposiciones no son amarilleiUas. La m-rcosa gástrica e-tfí 
reblandecí Ja, inílimadi y se obrada d¿ lilcerucioie^ gricesi el dúo- 
deni> V el vevuno se encuentran casi en el mí-íiuo etndo. 

Acido unlfiirici» (aceite de vitriolo). Es un caustico de 
les mas poderosos. Ataca la piel prontamente, causando con su solo 
ct^ntacto inflam.iciones graves y profundas ulceraciones. Aplicado 
sobre las membranas mucosíts. Fas ciuleriza sü!)it;imenle y lascar- 
b)niz;i muchis veces. Intoiíircid.> en las vias dijestivas, sea por 
la bica o p)rel reto, tnílinn fostejilos y djlermína vómitos de 
w.Ucríis acjjr.is, fr^ •ujntMU.-nie nuzclaJas de sangre co)gii!id.u 
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Desorganiza las visceras y produce escaras blauquizcas, o con mas 
frecuencia negras. 

Los líquidos recojidos y filtrados enrojecen fuerlemcñte el 
pape! de tornasol, y hacen uni viva efervescencia con los carbó- 
natos afcaliiios. 

Orfila ha establecido que en el eñveYíena'rtiíeiílo 'pdr ef^cííío^ 
sulfúrico: 1.^ es posible manifestar li presencia .del ácido ¿onceñ- 
irado, muchos meses y aun muchos años después de su mezcUn con 
malerias animales; 2.^ que cuaudo este ácido-está muí debilitado, . 
se encuentra al caba de algunos meses saturado ppr él amoniac() . 
que desprenden las materias en putrefacción; 3,^ que aunque eii 

este caso no se pueda concluir que haya habido envenenamiento 
por el ácido sulfúrico, se puede no obstante, según el resultado' 
del amoniaco que se encuentre, establecer algunas probabilidades 
acerca del envenenamiento. 

Aeldo aaiótieo (a^ua fuerte). Es un caustico muí enérjico» . 
obra sobre la economía con una rdpid(i¡$< sorprendente. ; Determina; 
vómitos de materias, sucesiva o iiistiutánedmante' amarilleas y 'n0« . 
gras de un olor particular, en las cu iles se encuentra al^u9asye/:<!^; 
restos de la membrana mucosa gástrica. Frecuentemente ^1 ^Q^t- 

es tanto menos vivo, cuanto mayor es la desorgunizaciou Ide Us' 
parles. 

fcil ácido azolico enamarillece la piel y las uñaí^, y la$ desor- 
giniza prontamente, cuando está concentrado. Los labios están 
frecuentemente colorados en amarillo, a?í como lot$ dieniesq^e al* 
ganas veces se ponen vacilantes. La membrana n^ucosa de labpca 
presenta manchas blanquizcas o cetrinas; la del esófago ^e Italia- 
transformada en una capa jelatinosí^ de color a^araaja<k>; la del; 
estómago ofrece manchas negras, La del canal intestinal está or*-, 
dinariamente abotagada y roía, y presenta pe<|ueños- cuerdos a- 

marillo?. 

• • • I 

Hai un procedimiento para descubrir las mas.p^fluefia^ c^ai*- 
tídades de ácid) azólico: este' consiste en mezclar el liqí^ido con. 
una cantidad de añil suficiente para colorarlo en azul distiuto,; des-, 
pues de añadir algunas g.)tas de ácido' sulfúrico, se calienta basia, 
la ^ebnllicion. El lí'iujdo se descolore, ,0 toma el color amarillo, 
cuando contioiie ácido azpl.ico libre u combinado. 
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De las esperiencias hechas por Orfila resulta: 1.« que se 

puede demostrar la presencia del ácido azóticó concentrudo muchos 
meses después de haber estado mezclado con materias animales, y 
cuando la putrefacción existe en el mas alto grado; 2.® que no su- 
cede lo mismo cuando este ácido ha sido considerablemente dila- 
tado por el agua, en cuyo caso desaparece y se transforma en a- 
zotato de amoniaco por el amoniaco resultante déla putrefacción 
de materias animales. 

Acido elorliídrico (hidroclórico, muriálico). Esparce por 
el aire rapares blancos muí picantes; calentado con el peróxido de 
manganeso, deja desprender cloro; precipita todas ías sales de plata, 
y forma un cloruro blanco que se ennegrece al contacto de la luz, 
y es insoluble en el ácido nítrico, mientras que desaparece cuando 
se le mezcla con amoniaco. 

Este ácido tiene la mayor analojía, por su modo de acción, 
con los ácidos dé que hemos hablado anteriormente. Poco tiem- 
po después de h injestion de una fuerte dosis del veneno, hai 
exhalación de vapores blancos, e«pesos picantes que salen por la 
boca y las narices, vóáiilos de materias verdinegras; movimientos 
convulsivos, principalmente en los müsculos de la columna verte- 
bral. Las lesiones cadavéricas son análogas a las que produce ei 
ácido sulfúrico^ 

Eu tina indagación médico-legal, se reconoce fácilmente este 
ácido, cuando no está mezclado, por la acción que ejerce sobre los 
reactivos indicados. Si el ácido clorhídrico hace parle do los lí- 
quides vomitados, o de los que se encuentran en el canal dijesti- 
vo después de la muerte, su existencia se demuestra destilando 
los líquidos que le contienen, y tratando el producto volatilizado eo 
el rccipitente por los reactivos ordinarios. 

Acido fosfórico. Se disuelve lentamente y forma en el 
agua copos Incoloros; su disolución dá inmediatamente con la al- 
humína de huevo un precipitado blanco. Saturado por la potasa 
o la soda, suministra un precipitado blanco pore| nitrato de plata. 
Ejerce sobre la economía animal la misma acción, y produce los 
¿lismos síntomas que el ácido sulfúrico concentrado. 

Acido liipofo»féri€M» (ácido fosfático). Calentado en un 
pequeño tubo se inflama, produce un olor de ajos muí desagradar- 
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ble, y se transforma en ácido fosfórico. Su acción, aunque menos 
enérjica, es la misma que la del ácido fosfórico. 

Aeido oiKálico. Tiene un sabor muí acre y enrojece fuer- 
temente el tornasol. Mezclado con laca!, dá un precipilado blanco 
que no se disuelve en el ácido oxálico, siendo mui soluble en el 
ácido nítrico; el oxalato de cobre de un blanco azulado, es igual- 
mente insoluble en el ácido oxálico. 

El ácido oxálico en disolución concentrada determina, en do« 
sis considerable, un dolor ardiente en la garganta y en el epiga»- 
Ipo y vómitos de, materias frecuentemente sanguinolentas; e! pulso, 
débil al principio del enveueaamiento, se hace imperceptible, y la 
muerte sobreviene sin esfuerzos, precedida de un profunxio abatí, 
mienio. Si la solución es mui dilatada, se observan síntomas di- 
ferentes: los latidos del corazón, acelerados al principio, se bacea 
retardados después; manifestándose un sudor frió y glacial; la muer* 
le es precedida de violentos accesos de tétanos, que producen una 
sofocación, o un estado comatoso análogo al que produce el opio. 
Si el veneno ha estado concentrado, se civcuentra en la. autopsia, 
una erosión mas o menos completa de la membrana mucosa del 
estómago, erosión que, unida al estado jelalinoso y Ijasparenledc 
los tejidos de esta viscera» es un signo característico del envene- 
namiento por el ácido oxálico. Cuando la muerte ha si Jo precedi- 
da de coma, todas jas cavidades del corazón se hallan llenas de 
sangre negra. Si la muerte ha acontecido antes de que haya ha- 
bido coma, la sangre se encuentra negra en las cavidades derechas, 

y roja en las izquierdas. 

Acido fliBiirliídrico [ácido íluórico, hidrofluórico). Esté' 

acido concentrado esparce vapores de un olor penetrante e insopor- 
table. Es suficienlcnicnte caracterizado por la propiedad que tiene 
de corroer el vidrio. Aplicado esteriormcnle o introducido en el 

estómago, desorganiza casi instantáneamente los tejidos con los 
cuales está en contacto; las partes vecinas presentan una tinta 
blanca V solevantan formando ampollas. 

iteido acético. Cuando está liquido, es volátil, yesparcd 
un olor aromático, penetrante y agradable. Enrojece el tornasol. 
jPucde destilarse sin alteración y sin dejar residuo. Puesto sobre 
una br^sa de carbón, se volatiliza produciendo vapores mui pi- 
cantes. 
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Este ácido concentrado es un rencDO irritante, enérjico^ su-* 
ceptible de determinar una muerte pronta. Introducido en el es- 
tóBiago, determina una exudación sanguíaea, después un reblan^ 
deeímiento y la inflamación de las membranas del canal dijestivo, 
y. algunas veces su perforación. 

Pota«fi (óccido de potasa,) Cuando es puro, se dá el nom- 
bre de potasa al alcohol, si está mezclado con el hidroclorato o Sul- 
fato dé p\)tásn, con la sílice o con óxido de hierro, se llama pota- 
sa a la cal o piedra de cal. Por último, lo que sé Hatea potasa del 
comercio es el carbonato de potasa. Todos estos cuerpos atraen ' 
la humedad del aire, y son delicuescentes; enverdecen el jarabe 
de violetas, vuelven el color azul al papel de tornasol enrojecido 
por un ácido, y saturan los ácidos. El hidroclorato de platinó pro- 
duce un precipitado amarillo, granulentó, y que se adhiere fuerte- 
niénte at crisiar ovase. 

La potáisa aplicada al exterior, cauteriza los tejidos y produ- 
ce una escara negra. Introducida en el estómago, determina un' 
sabor acre^ orínosoV caustico; un calor vivo en la garganta, ñau* 
séá's, vómitos dé materias ordinariamente sañ¿uinoléhtas, alcalinas,' 
que 'enverdecen el jarabe de violetas; evacuaciones abundantes, un' 
doíor viVo en el epigastro, cólicos atroces, convulsiones, altera- 
cioíi de las facultades intelectuales; y sí la dosis del veneno es 
un pocoTuerte, la muerte no tarda en sobrevenir. Entré las le-"' 
sienes cadavéricas, se encuentra un reblandecimiento considerable 
de los tejidos, y las túnicas del estómago perforadas; la sangre 
permanece fluida ea los vasos. Orfila considera este venenó cjmo 
uno de los mas capaces de producir perforaciones. 

El azótalo de potasa (nitrato de potasa) existe en polvo y 
ei^ forma dd cristales prismáticos; tiene un sabor fresco y, picante. 
Basta echar una pequeña porción sobre un carbón ardiendo, para 
activar la combustión. El ácido sulfúrico concentrado, vertido so- 
b:e esta sal, se com1)ina con la potasi, desprendiéndose el ácido 
milico en forma de vapores blanquecinos y* picantes. El mejói*' 
ipodo de descubrir la presencia del nitrato de potasa, es mezclar 
algunas pequeñas porciones de esta con tres o cuatro gotas de agua,. 
de limaduras de cobre, y algunas gotas de ácido sulfúrico, al mo-- 
menlo so desprenden vapores de ácido nitroso. 
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A la dosis de una dracma, inflama el tubo dijestivo y de§-. 

Iruye las funciones cerebrales. Su uso ha producido varias veces 

la pérdida de la voz, la parálisis de los miembros o contraicciones 

convulsivas, 

Ldi agua de lávela [cloruro de potasa) es líquida; exhala un 

olor de cloro; destruye el color de tornasol y del jarabe de viole- 
lis, al que enrojece; precipita en blanco por nicdio del nitrato de 
plata, y en amai-ilío por el hidrodonto de potasa. Este veneno ejer- 
ce sobre los animales una acción análoga a la del cloro. 

Hígado de azufre (sulfuro de potasa). Es un cuerpo sólido, 
amarillo verdoso, de sabar acre y amarga, inodoro, que se dísi:iél- 
ve en el agua, formando un líquido trasparente amarillo o rojizo 
y sin color. Precipita en negro las sales de plomo, de mercurio, 
de bismuto y de cobre. Cuando se la mezcla un ácido algo fuerte, 
se desprende ácido hidro-sulfíirico, que no puede desconocerse a 
cau9 1 de su olor a huevos podridos, y se separa del azufre. 

Los síntomas son: un ó!or a huevos podridos que se exhala 
por la boca y narices, quemason en la garganta y en el estómago, 
vómitos algunas veces difíciles de materias amarillo-verdosas, o 
blaniui-^cas con pequen )sgnnds de color cetrino, deyecciones aná- 
logas a las miterias vomitadas. Li degluticion es difícil, el pulso 
irregular; algunas veces haí convulsiones y rijide^ de miembros. 
L\ mueíte se halla frecuintemente precedida de tétanos o de coma, 
V de una coloración violaeei de la ca'a v los dedos. Las altera- 
cienes mórbidas son las siguientes: una capa amarilla, verduzca o 
cetrina en la superíicie interna del estómago y de una parte de 
los intestinos. Li membrana mucosa gástrica está algunis veces 
ulcerad i; pero mas frecuentemente se encuentra tapizada de una 
multitud de pequeños puntosde un rojo vivo, o de manchas blan- 
quizcas correspondientes a minchas azulea que existen entre ellas 
v la membrana mucosa. 

^oila (soda caustica, hidrato de óxido de 3od¡o). Lasdisp- 

lu iones de este óxido y de las sales que con ellas se forman, no 
se enturbian ni por el carbonato de potasi y amoriaco, ni por ti 
hidroclorato de platino o el sulfato de alumina, el carbonato de so.«a 
es eflorescenle, enverdece el jaraba de violetas, y con el ácido h¡- 
dro fluó'ico da un precipitado jelatinoso. 

El modo de acción de la sodi, los síntomis y las lesiones 
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fluc determina difieren ea mui poco de los que son ocasionados 
por la potasa. 

Blarita. Tiene un sabor caustico, disuelto en el ácido car- 
bónico produce el carbonato de barita blanco, insoluble en el agua, 
soluble en el ácido nítrico puro; y cuando se le mezcla con el á- 
cido sulfúrico, produce un sulfato de barita insoluble en el agua y 
en el ácido nítrico puro que es su carácter esencial. 

La barita tiene especialmente su acción sobre el sistema ner-* 
vioso, lo que demuestra que es absorbida. Aplicada sobre una 
llaga o una herida a la dosis de quiticc o veinte granos, puede 
cjusar la muerte. Ademas de los síatumao propios de U infla- 
mación, se observan movimientos convulsivos, súbitos y violentos; 
se pervierten las facultades intelectuales; hai sordera y cefalaljía; 
la boca se llena de espuma; a este estado de exitacion sucede una 
estrema postración. 

Amouiaco HqiaSila (álcali volátil). Esta solución no tiene 
co'or, enverdece el jarabe de violetas, desprendiéndose de ella 
gases picantes que producen lagrimeo^ y cuyo olor es mui fácil 
de conocerse. Con el hidroclorato de platino da un precipitado 
amarillo, duro^ y que se adhiere al vaso o vasija de cristal. 

El amoniaco líquido ejerce una aucíon muí enérjica sobre la 
economía, cuando se inyecta en las venas o se introduce en el es- 
tómago; ocisiona casi siempre la muerte; ja obrando sobre el sis- 
tema nervioso, y particularmente sobre la columna vertebral; ya 
produciendo una inflamación mis o menos considerable en las di- 
versas partes del canal dijcstivo, cuya irritación deleí mina simpá- 
licamenle la lesión del cerebro. 

Cal. Este cuerpo es sólido, blanco; cuando eslá seco y se 
le moja, se desarrolla un calor mui vivo, su disolución coverdeoe 
el jarabe de violetas; precipita en blanco par medio de los ácidos 
carbónico y oxálico; el ácido sulfúrico puro lo disuelve. Obra co- 
mo veneno irritante. 

Olclornro ele m eren rio (sublimado corrosivo). Se en- 
cuentra en el comercio bajo la forma de masas blancas, campac- 
tas, lisas y relucientes en su superficie esterior; el sabor de esfa 
sustancia es sumamente estíptico: esta sal es mui soluble en el 
agua. Si se echa una porción sobre carbones ardiendo, se vola.- 
tiliza en forma de vapor mui espeso e irritante, que empana el 
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Cobre y le cubre de u:i.í lijcra capa ih mercnrio, en que se ven 

lodos los caracteres físicos por medio del frote. Si se trata su 
disolución acuosa por diferentes reactivos, se observa que precipita 
en amnrillo rojizo por medio de la potasa o del agua de cal; en 
amarillo de canario por un exceso de potasa o de cal; en blanco 
por el amoniaco líquido; en negro por los hidrosullatos solubles. 
Cuando se pone una lámina de cobre bieh limp'a y sin cardenillo 
a (a acción de una disolución de estj sal mercurial, se cubre aque- 
lla de una lijera capa de este metal, que, si se frota con un pa- 
pel, toma una brillantes arjentina. 

Pucst ) en onlacto con el tejido celular o con la superficie 
de una herida o llaga, el sublimada corrosivo es absorbido y de- 
termina la inflamación del corazón, .el cual presenta algunas veces 
en su membrana interna manchas negruzcas, observándose lo mis- 
mo en la membrana mucosa del canal intestiiul. Introducido en 
i'l estomago, djja en los puntos en que ha estado en contacto man- 
<;has de color griís o blanquizcas que no son producidas por otro 
yeneno. Las» sales de mercurio se conocen por los mismos me- 
dios. 

Arsénico. El del comercióse parece al azúcar pulveriza* 
da, es á'speFo, produce una salibacion abundante; puesto sobro car- 
bones encendidos, ei descompuesto, y el arsénico metálico que re- 
sulta desprende vapores negruzcos, de olor de ajos, que absorben 
el oxíjcno del aire y pasan al estado de ácido arsenioso, si se ca- 
lienta este áciiio encima de una lámina de hierro o de cobre en- 
it>jecida por el calórico, se víilatiliza bajo la forma de vapores 
blancos, sin descomponerse, y no exhala el olor a ajos. Aunque 
este ácido os mui poco soluble en el agua, imprime sin embargo a 

este líquido propiedades características. 

El ácido arsenioso es estraordinariamente venenoso, basta 
una cantidad mni pequeña para producir la muerte. Es absorbido 
por los movimientos del corazón, cuya membrana interna, infla- 
ma y lleva su acción sobre la mucosa gastro-intestinal, produce 
ademas todos los síntomas de los venenos irritantes; algunas vcces> 
aunque raras, no produce fenómenos bien manifiestos. 

El Doctor Marsh ha inventado un aparato, por nic,dio del 

cual se pueden descu1)r¡r las mas pequeñas cantidades de este ve**. 

nene. 

7. 
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Tcibre. El cobre puro no es vaac ¡os^, |»ero pueJe Wegnf 
8 serlo en cic.tas circun-taiK'ias. L-js priicipales son: su esposi-r 
€¡on al íiire húnn^do, su contacto con los lijuiíJos aéreos o con cier* 
tos alimeulos, so!) re todo, cuando contiene un ácido libre, también 
el Uáo de los u ensilios de e.^le metal -es niui pe'ig oso. 

La limalla d^ cob\c ¡ntrodu.4M*da en el estónvigo no produce 
a'cidenle^j. No sucede lo nijsmo cuando se h^la o^iidada, porque 
los ácidos del csíloraago fu.rman con el óxido lina. sal venenosa. 

Antimonio. Si se echa sobre un carbón ardiendo, se des- 
compone, y qnodíi un pequ'ño glóbulo de antimonio de un. blanco 
azulado, brill inte y qué se pulveriza con fácil d id. La disolución 
•dé este metal cu el agua rejia os incolora: y ch precipitada por 
el íigua en cop >s b'lirtcos, sojub'cí en un exceíso de potasa, én ama- 
rillo anaranjado por la soUicion del ácido sa!fidri;oo por la de un 
sullidralo. Los cocimienios de plañías as:lríiíj^nl,es y amai^iis, de 
quina [ or. ejemplo., dcscompo.Tien el tártaro emético; y voelven 
casi nula su acción sobre la economiti. IJa cua^ito a la dosis c.a^ 
paz de dar la muerte a un individuo, no.es p)sible determinarla 
coa precisión. Su acción sobre la economía animal es la misma 
que la de los venenos irritantes en jeneral. 

Azotato U& pla?a (uijrato ,de platJi, piedra infernal). Si 
se echa sobre rij ca^-lion ardiendo, el metal se reduce, v se des» 
prende gas ácido nitroso. C ilcinado y mezclado con la potasa, Já 
un rcbídno nutálico; y Iratnda sú disolución por el cloro y por los 
hidrocloratos dá un precipitado de cloruro de philu. 

Cuareñla .0 cincuenta granos .introducidos en el estómago, no 
cansan la muerte sino hasfla .después de algVflbs dias. La mem- 
brana mucosa se reblandece y se llena de escrj.n'.s de un color 
blanco grí«, y álguiMs'veces de violeta oscuro. Tomada en ma- 
*yor canlidíid, esta sal causa la niucrle, obrando particularmente en 
el sistema nervioso y ¿p el apañito rcspÍFator.io. . : . 

nUiniinrulo acre. Las hójas'de esta plañía son mui acfes, 
y empleadas cii algunos países para vejigatorias. Produce sínlo-^ 
mascomólósdedas venenos irritantes. 

¡Toilqulntafla. Fruto de un sabor estremñdaniente'araar- 
go. E« un purgante drástico que, en una dosis elevadfí, 'pueíte 
producir la muerte en veinticuatro horas. La mucosa del est^- 



ilíiago esUi infljmada como (Jesprendiilii y ulceradci; lesiones aná- 
loga» íC observan en el recio. 

. ,. . • • ■ , ■ •• , 

€roiiiaj2i;ota o ^uia^aitilia. Dos dracmas de este veneno 

"-'■■'•''"•»-, • . • - - 

son suticientes para dir la, muerte a un peno el mas robusto v en 
menos de Veínlicuatro horas.. ^ 

Bieltio. Loi icratuos de este veietal introducidos en el es- 
tómago de una a dos. dracniúis, pueden pro^vofar accideu es mor- 
tales. 

' ' E.iifDrliia.. Es uno de los vcncftX)s m:ns violentos. La me- 
nor cantidad causa dolores atroces en la garganta^, en el estómago 

V en las entrañas,. la muerte se hallát precedida de vómitos, sin» 

*■ ■ • . - . ■.■•■•. ..,--■■.' 

copes y sudores tVios. En el ínterioi: se encuentra u.ia excesiva, 
inflamación de las via-í dijesCjvas. 

Jiahilia. Las í>.ojas de esüa planta tieneo un.a acc¡o:i írií- 
tanle mui enérjica. Ks esencialmente emenagóg?»; peio inll.ima 
constantemente las partes con las cuales esta en contacto; esem- 
pleada frecuentemente para proticar el aborto, en razón de su ac- 
ción sobre el lítero v el recto; pero,, comunmente los accidentes 
que determinijn, comprometen la vida.. 

jitiMiisaftria. Conlt.eaie un prrncipió I lanzado (/t'//i/m, sólido,, 
blancQ, p^lverulenlo y opaco cuando está i^eco. Seis o siete gra- 
líos de las sales de dclíina pueden causar la muerte, que va pre- 
Cedida de vértigos v fuertes convulsiones. 

Cüraeiola. Determina los unamos accidentes v las mismas 
lesione? que la coliqu;¡nta4af. pitvra, ademan tiene una acción, parti- 
cular sobi'e el aparato J4MMial, Se ha. vt to en. muclvis acasiones 
caufar la ninfomanía. 

AB^inona. To 'as las partes de esta planta,, cifando está 
fresca, son acres e irritaftt4ísi;. caiisan. vómitos, cólicos violentos, v 
la muerte es precedida de. una diminución de sensibilidad. Seca,, 
pierde su acción, rfeleteiea. 

Piíion efe liiclla. Dos granos de este fruto, injeridos eii. 
el estómago de un perro, matin al animal al. cabo de diez Ixora»- 
Su aceite e? mucho ni/is activo.. , 

Rlkii». rfjificltctt.iis. y XéULlc^ótt^ndroii. Este arbusto 
esparce, según se dice, a su alrededor, una atmósfera deletérea 
q^ue produce al cabo de pocas hora*, o de algunos dia% coaie^ó- 
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ne?, hinchazón, y aun pústulas vesiculosas en el rostro y el escro- 
to. La planta injerida en el estómago inflama su tejido. 

Celidonia. Toda la planta eslá llena de un jugo aniari- 
lio, caustico, de olor desagradable al cual debe sus propiedades 
venenosas, y del que se sirven para destruir las "verrugas y los 
callos. 

ivarelso. El estracto de esta planta es rápidamente mor- 
tal a la dosis de una a dos dracmas. 

Cantárida». Las cantáridas deben su principio vesicante 
a una sustancia blanca (cantarina), que se disuelve en el agua hir- 
viendo; el polvo privado de este principio por la ebullición en el 
agua es incite. El envenenamiento por esta susta^icia es mui co- 
mún, y es frecueníemente el resultado de su empleo como afro- 
disiaco. En alguno» casos, un gramo de esta sustancia ha bastado 
para dar la muerte. 

Los síntomas de este envenenamiento consisten en nauseas. 
Vómitos abundantes, evacuaciones copiosas y frecuentemente san- 
guinolenta»', en las que se notan algunas veces puntos brillantes 
de un verde bronceado, un ardor exe^ivo en la vejiga, orina san- 
guinolenta, priapismo violento y doloroso, el delirio y la muerte. 
En la autopsia se encuentra ordinariamente la membrana mucosa 
gástrica equimosada de un rojo negruzco, y la mucosa génito-uri- 
naria inflamada. 

Ailinéjas. Los síntomas determinados por esta sustancia 
son, ademas de las jeneralidades producidas por los venenos irri- 
tantes: dilataci »n de la pupila, una omeson jeneral seguida de 
una erupción a manera de flicleiias sobre algunas partes del cuer- 
po. Si estos accidentes no son i.imediatamenle combatidos por el 
eler, sobrevienen convulsiones o un coma precursor de la muerte. 

CAPÍTULOXin. 

Venenos narcóticos. 

Opio. El análisis del opio ha hecho reconocer de 18 a 20 
sustancias diferentes, entre las cuales se pueblen citar como prin- 
cipios esenciales; la morfina, la rodeina^ la narcotina^ la meconina 
y la tebaica. 

Los síntomas observados por el envenenamiento del opio son 
mui variables, como también la dócis necesaria pnra producir la 
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miierle. Hai personas que no pueden tomar fracciones de un gra- 
no de opio sin esperimenlar lodos los accidentes que resultan de 
un verdadero envenenamiento. 

Ordinariamente se observan los fenómenos siguientes: sed, 
sequedad en la boca y en la garganta, deglutii-ion diíicil, vómitos 
de materias negruzcas que tiene el olor de opio, y un delirio ale- 
gre o furioso. El semblante eslá algunas veces rojo y tumefacto, 
pero con mas frecuencia pálido y cadavérico. Algunas veces hai 
distorsión de la boca; inmovilidad e insensibilidad, principalmente 
en los miembros inferiores. 

La morfina en una dosis de quince a treinta centigramo?, dá 
lugar a síntomas narcóticos y análogos a los que produce el opio. 
Aplicada sobre el tejido celular subcutáneo, determina los mismos 
accidentes. 

La codeina determina los misinos efectos de la morfina; pero 
ella procura un sueño mas agradable, y no produce fatigas como 
las otras preparaciones del opio. 

E\ láudano determina los mismos síntomas vías mismas le- 
siones que el opio. Se encuentra casi siempre en los labios y eu 
las manos manchas amarillentas. 

Acido ei'anídrlco (ácido príisicG). Líquido incoloro, muí 
volátil, de un olor fuerte y análogo al de las almendras amargas 
o del laurel ceroso. Este ácido es el que tiene una acción mas 
pronta y enérjica entre todos los venenos conocidos. Una gota 
vertida sobre la lengua de un perro vigoroso^ le da inmediatamente 
Ja muerte; dos o tres gotas producen el mismo efecto en el hom- 
bre. Como este ácido produce una muerte inslanlánea, i)q deja 
síntoma ni le:íion alguna; pero cuando está dilatado se observan 
dos órdenes de síntomas niui diferentes. Al principio un estado 
cpasmódico do irritación y tétanos, después un decaimiento jcne- 
ral. Un olor a almendras amargas se cxha!cí por la buca, el epi- 
gastro unas voces eslá metooiisado; e! estado de las pupilas y la 
coloMcion c'el íemblante es mui váridble; la respiración disminu- 
ye per grad'. s, como un signo precursor de la muerte. Cuando el 
veneno ha sido introducido cii el estómago y el enfermo no ha 
muerto en el mismo acto, se encuentra una infliimacioa manilicsta 
de la membrana mucosa gastro-iiitcstinal. 
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tifinrel<eereso. Es w(\ árbol de mediana magnílud. Las. 

hojas .V liis sertiilla.s etxaijen;en. .el á.cjdo. rn'.úsico y un aoeil^ esenml; 
partkuvlar niui venenoso. El agij,: .destihida, dpi laurel xistre^o es. 
iMnt» mas. activa cuanto, mas re<?íente es. Tiie.níj ^l olor áe.ócido. 
|fú^ici):. 4is vQUe'rjQSj ii la; dp^ih de cuatro a ocho granos.. Las í^ín- 
\m\}\^ soi>; anaj^'o^oí a loq^ue defermíná diji'h.o áci.do> Se preci^úta 
iítí Wa^'opor el a.zotito de plaitn. 

Sola.ttiiia. Est.) süálauíci-a se encitenlra en ios yeje.tales 
4.el ¡enero de l«5'50Í6^/w«í>^,v en. los t-.ilfos delja dgl?ai3ii,ara,^a la;S 
Víiya$.4e la yj(jrbíi.-m.(>i*a.< Ka. de .un: aabor lije^^íitóailíí Q«jaT:S9í;y; 
nauseabundo,, poco' soluble en. el agu;i, en; el e-i^r,. ert.el ^Cúi^ d^ 
í^líya« ;y wt/l? esi^acía jdetwí'aitenttíia;, niui. soJuWe ¡qo el alcohol,; 
forw/i cQH^ los ájcyofi. ;&É^le$i iiif ristaLli.Zjabiesi. 0.|),<ja cuino .tAdos lo^ 
v.e,o^n$|s. piii;OÓíLico§;. deteHirf^iiajíijp efpjeci/tlmenítii váftiitos seguidas, 
do sonHi0rleHCÍa. Algunas veces dá lugar a la dilafacion.de l^s pu^ 
pil^s.-pCñ U autojísifi,. no. se cftcucnlran lesiones en el caiial di- 
jeátivo; ppro los pulmones presentan manchas rojizas ^uas onieno^. 

pronunciadas. 

CAPITULO XIV. 

Acolito (mata lobo, napel). Esta planta fresca, aplicada; 
si)l)re lu'jHtíi,. es vesicirnte- 8 a 42 gram.os producen, el CHTenena-. 
Álenlo ylos síntomas, sig'wientes: sed. viva,; vértigos, ccfaíaljias,. 
vómitos,, iíiniov^lidtfd dse kos o^es y de las mafndibujas,. d.ilalacion 
4le.las pupi.Us, moviinte^íto precipitada ¿el yienlre,. tiuiieíoccinn de 
la cara,, sudor frío,' verdlailero estado de locura, abuUamieiítü de 
los labios y. endas^ y muerte rápida.. Todas las variedad.es de 
esta [)lanta sort ve'neHoScls.. 

ISn.aitio\ Su Í.ugo. especialmente ti.ene' u.na grande acritud;- 
un pedazo díe su r.ir.z ba.^ta para hacer perecer en una o d.os ho- 
ras produciendo delirio, síncopes, manchas rosadjis dtí forma irre- 
gular en la cara v violenta^ convulsiones. El canal intestinal está 
inflamado, y loí?. pul nif.on.es llenos d;e sangre neg:ra.. 

Ct^'bactlllá.. Liís capsulas de íjstív |)lafiilrf contienen una se** 
milla de un sahcyr acre y caúí^tico. Kl polvo de estas semillas, 
íiiíuoci'do bajo <! íióínbre de polco de capuchino, liene una accicn^ 



Jíiaui ír.iúule, sobre todo sino está mezclada a! de la cápsula (|íi;é 

:cs macho jmcnos. activa. 

<...■■', ' ' ■ . ■ ■ ■ . '"■'-• ^ ■■-■. . 

%cratrtna. Alr.alüídéVjue se encuentra en éf eleMró blaíi:- 
00 V sobre todo cñ las semillas de la «ebacíllla. Es ijna suitaof- 
cía sólida íiiíiblc, lijera.m'eiite eo;,or*)dL e inodora, y de apariencia 
resinosa. Bastan 5 a 10 centigramos de acoiato de' veratrina 
p-ií*a inflan! ir el eslóniígo y los inte^tihos de \in perro, una dó' i$ 
un poco mas elevada acelera la re sjm ración^ produce íétaáos j la 

muerte 

KÍcborp nejgjpo. El grano de esta planta aun eo el es- 
tado de sequedad tiene bastmte actividad. .Los siutomassón: do* 
lores abdominales intensos, irreguíari.lad manifiesta en la circular 
eion y la rjs.>¡ ación, debilidid pronuac-iadj de losiaú^culos, con- 
vulsiones V la muerte. 

"... . . . i .' 

El eléboro blanco obra sobre la economia afiiinal,-dcl mismo 
modo que ea negro.. . . . 

ColeM^^o^. El bulbo del. colchic^ conliene verajrina en el 
tístado de aga,Ila;to i'ácido, En una dó..is algo elevada, deiertmna 
lina especie de estMngulaeion:, calor;, prioe« y- evaouaci.on;es icopjo- 
•í?a?, temblores, 'rijide? tetánica y ja muerte. Algunas veces el es^ 
tómago se encuentra af^angrenado a trechos. 

ic»eila. Empleada en altd dosis determrna la D&rdJalJia-, 
Tmaseaé, J)tirga'cio'rtes, violentos ialidos del coraron, ditóttóoj» ú^ 
tas pupilas,- dificultad en la fvíspiracion; cúatido la muerte ha Sido 
ptohta, no se eacuentsa scnal alguna de irritjciou tía los intes- 
tinos. 

' Iteílacldiia. Todas las 'partes de eslá píailíi son'^vénenor 
"sas y deben sus propiedades' deletéreas a uh álcali (íftropina; de 
un Sibí)r'anYarg*a, y <jiró se pfá^-enta bíj) líi^Jrma' de prmtías. 

La belladona deiei'niinalos síntomas siguientes;: vértigos; Üe.^ 
bilidad, delirio,, áiufn'iiaciorieí?^ desfiiHeCimíenio;" naa^eáS, feíUo'-pe - 
cimiento, inyección de lá cónjunliva, d'^í^^^icloñ d iiim<>yHÍdaüVde 
las pupilas, jeslic\ífap1ones|' iliircuu^d de aruVii 'ar s"oní«lpsr''|)uÍ ^9 
pequeño, del)il viento; in-jcnsrnj laad de la-, pieL estadí) comal-o^^ 
V la muerte. Administrada en pecriueyá dosis; la baltadoaa tic*Hiií 
iíná átícíoirsádaíiva*,' pero en dósíieleva !aV^pf¿Jñre los sin (¿.'na » 
.que hemos indicado* 
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Kstranioiiic». Todas las p.irtes de esta planta son vene- 
nosas, produce, a poca diferenci-í, los mismos efecios que la be- 
lladona. 

Tabaeo. Administrado en polvo o la decocción de sus 
hojas constituye un violento veneno, cuando sou introducidas en 
la economía en dófis considerable. Da la muerte produciendo to- 
dos los síntomas de los venenos narcótico-acres. El tabaco tiene 
sus propiedades deletéreas a la nicotina^ álcali líquido, transpa- 
rente, incoloro, de un olor picante, igual al del tabaco. Es so- 
luble en el agua y en el alcohol. 

B)ijiial purpúrea. . La dijitnl y sus preparaciones tienen 
la propied.id de hacer m<is lenta la circulación de la sangre. Pero 
en altü dosis, determina nauseas, dolores abdominales, diarrea, vér- 
tigos, insomnio y delirio. El enfermo cae en un estado de estu- 
pefacción, preludio de la muerte. Tiene una acción bien marcada 
sobre el sistem;i nervioso. En la autopsia se encuentran las mem- 
branas del estómago sin lesión, las cíel cerebro inyectadas, y al- 
gunas veces el corazón contiene sangre coagulada. 

€ ietitas. Se conocen tres especies, todas venenosas: la 
cicuta mayor que se distingue por su olor fétida, la virosa de raíz 
"blanca, carnosa, y que se distingue por el jugo acre y amarillento 
que le contiene, y la menory llamada perejil bastardo, que tiene 
mucha analojía con el perejil y el perifollo. Las tres especies obran 
a la manera de los venenos mrcótico-acres. 

l'lstrleiiiiia. Sustancia sólida, blanca, en cristales prismá- 
ticos mui pequeños, casi insohible eñ el agua, soluble en el al- 
cohol e insoluble en el ele/. Su solución enverdece el jarabe de 
violetas, y da el color azul al papel de tornisol enrojecido por 
un ácido. Es empleada como medicamento a la dó^is de algunos 
miligramos, o fracciones de granos; 5 a 6 centigramos pueden dar 

la muerte, 8i el enfermo no está habituado a tomar gradualmente' 
esta dosis. 

Es un veneno mui enérjico: los síntomas que determina con- 
sisten en un mal estar jeneral, con rijidez de todos los múscuKs 
del cuerpo, encojimiento de la columna vertebral. Después de 
uno o dos minutos^ los mü^K^ulos se aCojan, la respiración se hace 
acelerada, y luego sobreviene un acceso de conlraciura. Estos ac- 

cesos 9e suceden a inlerval^ mas cortos cada vez, y aumentan 
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de intensidad dando lugdr a un teUno completo, durante el cuál 
el tórax permanece inmóvil: entonces la respiración no tiene lugar^ 
y hai una verdadera asfixia que produce la muerte. El enfermo 
sucumbe ordínariumente un cuarto de hora después de tos prime- 
ros accidentes. Aplicado sobre el tejido celular subcutáneo^ este 
veneno produce los mismos efectos. La calma que separa los ac- 
cesos, y la facilidad con que se «'eproducen bajo la influencia de 
nií ruido el mas pequeño, son los fénomes característicos del enve- 
benamíento por la estricnina. 

La nuez vómica y la haba de San Ignacio deben sus propie- 
dades deletéreas a la estricnina. 

. Alcil^nfor. Solido blanco de un olor aromático mui fuerte. 
Cuando se aproxima a la llama de una bujia, se inflama fácilmen- 
te, y se consume sin dejar residuo. Es apenas soluble en el agua 
v el éter. 

Los efectos tóxicos del alcanfor son mui variables. El signo 
característico de este envenenamiento consiste en que el enfermo 

exhala por la boca un olor a alcanfor, la orina participa del mis- 
mo olor. 

Sctatí. Ilai varias especies: las unas comestibles, y las otras 
venenosas, pertenecen a esta ultima especie, aquellas cuya sus- 
tancia es blanda y acuosa; las que crecen en lugares sombríos y 
demasiado hiimedos, pudriéndose con facilidad; tienen ufi gusto 
amargo y astrinjenle; cambian de color cuando se las parte. 

Los síntomas del envenenamiento por las setas, no se pre- 
sentan sino después de cinco a seis horas. Los enfermos hacen 
deposiciones albinas, sienten una sed intensa. Pasado algún tiem- 
po, se observan convulsiones jenerales o parciales, desfallecimien* 
tos, sudores frios \ entorpecimiento. En la autopsia se encuen- 
Iran muchas manchas violáceas esparcidas por los tegumentos, e ^ 
vientre hinchado, grandes manchas en el estómago y en los in- 
testinos, y estos órganos se hallan tan contraidos, que su cavidad 
ha desaparecido. 

Centeno de cornezuelo (.sécale cornuíum). Se emplea 

algunas veces para acelerar los partos laboriosos, tomado en gran 

cantidad ocasiona dolores mui vivos en Jas estremidades, erup- 

8. 
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siorics culáací««, seniejaotes a picaduras de ortijiís; aígnníts veces 
las manos, la nariz y las orejas se bullan afectadas de gan- 
grena. 

Aleoli^l (ef^pirita devino]. Líquido volátil, inflamable, ynque 
arde cm una liaraa az^ulada. 

El alcohol determina la .embriaguez. Cuando este estado se 
eleva a un eierlo grado, hii vértigo^, somnolencia; la faz al prin- 
cipio roja y vultuosa, toma un aspecto cadavérico; todo sentimie.n* 
to queda perdido, v nn sueño , profundo viene frecuentemente a 
poner fina estos accidentes. Otras veces se manifiestan síntomas 
apopléticos: la faz está lívida, la respiración estertorosa, la boca 
cubierta de espuma. En la autopsia se encuentra una inflamación 
de la membrana mucosa gastro-intestinal e inyección sanguínea del 

cerebro. 

CAPÍTULO XV. 

Venenos sépticos o putrefacientes. 

Gas 63ldo «nlfídrico (áciJobidrosulfúrico). Es gaseoso, 
incoloro, de un olor fuerte a buevos podridos; es inflamable. 

Este ffas es uno de los venenos m?»s poderosos: determina 
una debilidad jeneral y una alteración profunda en la teslura de 
los órganos. La sangre y las visceras esián negras, los músculos 
pierden su contractilidad, y todas las pirtes se ponen fétidas, 
blandas y fáciles de corromperse. 

La disolución del ácido sulfídripo es incolora; precipita en 
aiíiarillo la disolución de ácido arsenioso acidulado por el ácido 
clorbídrico; en una disolución de emético, produce un precipitado 
de color de kermes; en las disoluciones de plomo, de plata y de 
bismuto, da precipitados negros* 

ituimales venenosofi. Se designan asi a aquellos cuya 
mordedura determina accidentes graves, seguidos algunas veces 
líe la muerte: tales como algunas serpientes y muchos insectos. 

Las serpientes venenosas están provii-tas de colmillos por 
medio de los cuales segregan el líiuido venenoso proveniente de 
una glándula especial. 

La víbora común tiene a cada lado de la mandíbula supe- 
rior un diente en forma de gancho, largo, agudo y atravesado por 
uu canal que parle de una pequeña vesícula y llena de un It- 
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quido amarillento. Ea el acto de la mordedura clava el colmillo, 
comprime la ve?ícala, y el veotíno fluve^por el caaal y penetra 
en la herida. ' ; 

La mordedura de la víbora determina los. síntomas siguien- 
tes: dolor agudo y puntante en la herida, y que inmediatamente 
se hace extensivo a los órganos interiore?; la parte picada se hin- 
cha, el tumor se hice mui duro. En seguida sobreviejien desl'a- 
llecimientos, vómitos biliosos, movimientos convuL^ivos, sin que 
el estómago pueda retener los alimentos; sudor Trio, turbación de 
la vista y de las facultades intelectuales. Al principio fluye de 
la herida uní sangre negruzca, y después un humor (elido. 

La mordedura de la serpiente de cascabel es mui peligrosa, y 
da lugar a accidentes semejantes a los que produce la víbora. 

Inscetos ^'eiicno«ós. El escorpión es un insecto, cuya 
picadura no produce sino accidentes inflimaiorios. La mordedura 
déla tarántula produce un dolor mui vivo, y algunas veces oca- 
siona accidentes bastante graves. La araña de las cuevas, la abeja 
doméstica, el moscardón y la avispa son iusevtos cuya picadura 
es mas o menos dulorosa/ según la parte prcada, la estación y 
el clima; y según que %l aguijón haya permanecido u no en la 
lierida. 

Alinieiitns que llegan a hacerse venenosos prtr las altera- 
ciones que han sufrido. Las viandas en un estadu de descomió* 
sicion avanzada, obran como venenos sépticos, cuando se han in- 
troducido en las vias dijestívas, o cuando sus emanaciones pene- 
tran en la economía por absorción. Las anáÜsis hechas con cui- 
dado, aun no han sumiarstradj suüjieutemeute la cau&a priniuría 
de estos accidentes. 

Los síntomas mas notables son: un dolor vivo en el epí- 
gastro, inmovilidad de los párpados y del iris, alteración de la 
voz, dispnea intensa, síncopes, pérdida de la sen^hilidad. En la 

autopsia se encuentra la farinje y el esófago inflamados, man- 
chas gangrenosas en el estómagt»; la tie(|ueaartíTÍa, los bron- 
quios y las paredes iulernas del corazón mas o menor> rojos. 

^>OoCM-. 
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VOCABULARIO 

de alg^unas %oec» téeniea» eniplcaclfis en este eiirM». 

A. 

Abdo)icn, Axat. Parte del cuei*po Alveolos» Avat. Son las caridajles en 

ílosiinada a contenep jenei'.Imonte ios qnc se h:iHan encajadas Vis raices de 

intestinos y el jiparalo (te li jenera- los dientes. 

cien; en el hombre y los animales ver- Amaurosis^ Med. Ce^juera o privacioa 

lebpíidos constituyen el vientre. total de 1 1 vist i, causada por la pará- 

Adlac(0>\ Cir. Extirpación de una lisis de li retina y del nervio óptico, sin 

parte del cucrfto, como de un pecho» que esté acjnipaiiuda de cambio alguna 

o de ¡un tumor, etc. aparente en el ojo: esti iiftccion .«c lia ni a 

Acetato, Quim. Sal artijicial cora- comunmente ffota serena. 

puesta de ácido acético y de un oxido Axafrodisiago, Meo. £pUeto que se ifa 

metálico. a bs sustunei: s capaces de chimar L)$ 

AcROMiox, AxAT. Apólisis del ornó- deseos venéreos» tales como los refrije- 

plalo producido por una eminencia ranles, las órchaiis, etc. 

llamada espina. Anquilosis, Med. Diminueíon o imposL 

Acupuntura» >»eb. Operación que bilidad absoluta de losmovimient is de una 

consiste on intoducir agujas en el art'culacion naturalmente móvil. Se dis- 

cuerpo; se empliMi par;i curar ciertas tingue en verdadera o completa^ y en 

afoccioncs, tales coma las nevraljias, f. Isa o incompleta, 

dolores reumáticüs, parálisie, etc. Aorta, Axat. Arteria principal del 

Afonlv, Med. Piivacion, extinción, cuerpo humano yorijen de todas las do^ 

f.ilta o supresión total de la voz; o ím- mas. Sale del veiitrículo'i/.quierJo del 

posibilidad de prolucir sonidos arti- cor¿:zon. 

cula-íos, sin estar acompañada de sin- Apófisis, Axat. Eminencia de un hiíc- 

cope, ni de estupor. so prolongada y mui Sc;l¡ente. 

Afrodisiaco, Med. Se aplica a los Arcada, Anat. Corvadura en forma de 

reme J ios propios para restablecer las arco. 

fuerzas tie l»s órganos reproductores. Articulación, Ajíat. Cnion, conéc- 
tales como las cantáridas, el fósforo, cion, juntura nudosa o coyuntura de das 
etc. o mas huesos que se mueven. 

Agallato, Quim. Sal que re<^ulta de Auscultación, Med. Se designa así, un 

la combinación del ácido agállico con mételo de diu^nóí^tico basado sobre el 

diferentes bases saUticablos. conocimiento del ruido que pioduee el 

Alucinación. Se de^gna bajo este organismo cu f'incion. Comprende el e>lu- 

nombre todos los errores de los sen- dio y la aprccincion de todos los ruidos 

titfos en los cuales un individuo cree que pueden ser percibidos por la oreja 

\er, oír, tocar, etc. objetos que en aphca'a inmeiliatanienle sobre li i ejión 

realidad no existen, ¿[ue resuena, o bien por el iutcrmedio 



B 



{61 \ 
úe. inslrumentos dostlrrados a condu- Cardialjia, Patól. Dolor vivo que sf 
c¡r el sonido. siente en el epigaíitro, cerca del estó- 

mago o eardiiis. 
Carótidas^ Anat. Nombre que se dá 
Basi^etc, Anat. Cavidad ósea que a las arterias que llevan la sangre a las 
termina inferiormente el ^tronco y que diversas partes de la cabeza, se dividen 
suministra un punto de apoyo a los en interna» externa y primitiva, 
huesos de los miembros inreriores. El Carpo, Axat. Parte del brazo com- 
basinetc se compone de cuatro hue> prenlida eatre el ante-brazo y li mano, 
sos irregulares^ largor y aplastados: y que vul^rmente se llama puño. El 
el mero a coxis por detrás^ y los hue-^ carpa está formado por dos órdenes de 
sos Heos o inomhiados por delante, huesos pequeños, unidos íntimamente en- 

BiFURqAcioN^ AxAT. Division o $<ípa-^ tre si y en número de ocho, a saber: el 

ración eu dus ramas. es£afoides, el ttmi-lunar, el piramidal, 

IUliar, Med. Concerniente o relatí- pisiforme^ el trapezio, el trapezoide y el 

VQ a la bilis; calificación de los vasos unciforme. 
que la contienen. Cefalaliia, Patol. Dolor de cabeza. 

Braqual,. AxAT. Lo que pertenece a Cervical^ Axat. Concernicnlc o reía- 
se roliere al brazo. tivo a ta cerviz. 

Bronqiio, Axat. Xombre que seda Clavicula, Anat. Hueso que tiene li 

a las divisiones de la traque irteria,. forma de una S, situado trasversalmente 

onc:)i*gadas de conducir el aire a 1(ks y cjn aljuna oblicui lad, en caJa laio 

putaiones. de h parte superior del pecho. 

Co«A, Patol. Especie de letargo o 

sueño profun lo, y que or linari:imt;nte es 

Cadica (membrana), Aptat. Tmi d"* síntoma de una conjestioa sanguínea o de 

lis que forman la bolsa ovai en q,Uje* un derramniniento ea el interior del 

osló contenido el feto. cráneo. 

Cáncer, Patol. Enfermedad eró- CftMATOSOvSA, Patol. €onccisaiSi|ite a 

nica, y cisi siempre incurable, que rel«l»vo^ al coma. 

consiste en un tun>or que desorganiza Concentrado» ha.. Se dice en química 

todos los tejidos en que se de«arroU;i. de los cuer|^)sen disoUicion, cuyas mo- 

Canceroso, sa. Que participa de li leculas.sfrhaAaproxinia.lo, dismin«yendo, 

nnturalcza del cancel*. por la.;:€eioni del calor o.de otro modo. 

Caninos (dfentes). Nombre que se en proporción al liquiJo. que los tiene 

dá a los cuatro dientes colocados al disueltas. Asi por ejemplo, se concentra 

lado de los que se llaman incisivos. un ácido, haciendo «Yaporar una parle 

Carbonatos, Qlim. Siiles compucs- del agua que lo tiene en disolución, 

tas de ácido carbónico y de un:i base. Cóndilo, Anat. Nunibie dado a toda 

Se lus reconoce en li propiedal que eminencia ose.i, leJondeada por uno de 

tienen de hacer ofervoscencii, cuando sus lados y aplanada ep el resto de 6U 

se cch:i un áeído fue te, tal como el extensión. 

Ácido clorhídrica. Congestión, Med. Porción de humores 
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I 
Mnre1-eer«so. Es un árbol de meciíana magnilud. La,s, 

liops ,y líis semillas £<).íUien;en. el ágdo. prúsico y un acveMie esenm); 
prlknlar .mili venc;D.o3o, E] iigi|,,: .d;^sti!nda, 4pl laurej ,cer,e§e es; 
Ivíiit» mas. activa cun.nto. mas. reciente es. Timi.u el alor .de .^cida 
|fÚ!íicí): ^s VQtieriQsa a! k-dqüirt de cuatro a: oq'ho grauos.. Las sín- 
tMíiusi: soft aná^'ogc^ a lo (i^ue deíecBíína Ák\\o ájcijíJOj. Se pre.ei/)i,Ui 

<$« Jjjai^o.por. el a.zülilQ de p.laita'.. * ' 

^Ql^iulna. Esl;í sUi^liilúciía se eOiCitenlrá .€n los vejetales 
4.el: iént^r'O ík las ó^ote/t^'C^a^^: en: íos tjlfos deta dgl?aJ3iT:3ra,< ^a liv^ 
feíl}5HSi4eJa yxjrl^^-móra.' Es de .uia s.al>í)r :lij.e^aíHí:eiat^ attjaT.S9:;y 
wau^eabundo,. poco'so^iilile en. el agu;i, en! el .eit^ry.en.el ftceit^ d^ 
(ílíyars-;j[ ^fii'lp.esi^acía jdeliíe-iu^nltoa;, nuíi. s m el alcohol,' 

for«4/í coH:^^ los .ájcid^ ;saile$^:¡nrri$t9ili.zjal)ie..s. OJ)íja Gt^ftw .toados \o% 
V'iM)ei^s. |ii)i.€^ico$v HimitínAtíáfy efpjeci/ilin^nit^ yáfitútos $e,gúid^8. 
de somn0:leficia. Algunas veces dá lugar a la dilatacion.de las pu^ 
,pi,la^.,níi.ri >íi. aiitO}>siav. nti. se cjxcueqlran legiones en el cabial di- 
jeátjyo; pprp ios pulmones presentan m.auclias íajizas íuas omeno^. 
pronunciadas. 

CAPÍTULO XIV. 

Acolito (mata lobo, napel).. Esta planta frescf), aplicada; 
^i)bre la; jH^J,.-és vesictrntéi 8 a M gnmi.os producen, el efiTcneria-. 
"Alentó y'los síntomas, sig'iientes: sed. viva,; vértigos» cefafaljias,. 
v6niiti3s,. ifím.ov>¡lidtííd' (íe bs ogos y de las mándíbujtis,, d.ilatacion 

íle.las pupilas, nreívlinfe^ilo: precipitad) del yienlre,. tviijiefínccinn de 
la cara,, sudor frió,' verdadero: estado de locura, abullanviertlü de 
los labios y enrías^ y muerte rápida.. Todas las variedades de 
esta [)lanta sori. ve'ncEfoSíis.. 

fiíi.aitiV. Sn jjUgo especiahíí.e'nte tijene' nna grande acritud;, 
un peddzo díe su v\\iz b^-ta para hacer perecer en «na o d.os ho- 
ras prodnciendio delirio,, síncopes, manchas rosadfis de forma irre- 
iiular en la cara v violenta^ convulsiones. El canal intestinal está, 
inflamado, y fo?. pn luisones, llenos de sangre negra. 

Ceimclillá.. Las capsulas de í^sta plrfclrf contienen una sc.^ 

•- ■ . , 

Islilla de un sahar acre y caustico. El polvo- de estas semillas, 
<í4íuacido bajo el íióíiibre de ]^q\co de capuchino^ lieiíe una acciciK 



55Ri!¡ ir.it.mle, sol)re todo sino está mezclada al de l«i cápsula (¡ii* 
:cs macho menos, activa. 

Veralrtna. Alr.aloidetjue se encuentra en él eléboro blafi:- 
00 V sobre todo en las seinillas .d? la cebatfilla. Es lina sustan- 
cia sólida íiiábíe, lijerameñie co!or.)dL e inodora, y de apariencia 
TesínqS-i. Bastan r> a 10 centigramos de aceláto de* veratrina 
pafa inflamir el eslómigo y fos intestinos de íin perro, mía dó' i$ 
un poco mas elevada acelera la res^Mnicion, produce leíanos y U 

muerte 

BÍcboro iicig^ro. Él grano de esta planta aun en el es- 
tado de sequedad tiene bastmte actividad. .Los síutomasson: do* 
lores abdominales intensos, irregularilijd manifiesta en la circular 
p4on y la rjs^>i ación, debilidid pronuacjadi de los mú-culos, con- 
vulsiones V la muerte. 

El eléboro Uanco obra sobre la economía aaimul,del mismo 
modo que eu negro.. . 

Cotelileo. El bulbo del. colcbio contiene yera.lriníi en el 
t5?tado do aáirllalo iiicido, En una dó.is algo elevaáa, deieiininííi 
lina especia de estr.mgulaeion;, calor^ prities y. e'VacuaciefMíS icopio- 
sa?, teittblores, tijidtí? tetánica y la mucrie. Algunas veces el es* 
lómago se encuentra rf^angrenado a tfccbos. 

iciicila. En)ple<id<i en alt^ dosis determina la u&rdialjia-^ 
naasens, piírgnciones, violentos latidos del coraaoft, ditót^idon úé 
tas pupilas, dificultad en la respiración; cuahdo la mii^rie ha sido 
pronta, no se encueutia señal alguna át irfiticio]i «a los intes- 
tinos. 

Itell'adona. Todas las partes de esta plañía son" venenor 
"sas y deben sus propiedades délettíreas a uh álcali (iftropina) de 
Míí sibor'anrargo, y qn¿ se prj^ehta b»j.) fa^fjrVna de prí¿iíias. 

La belladona deiei'uiinalos síntomas sí:.^uientes;. vértigos, de- 
bilidad, delirio,. aiuéíijí-icio:ies, desPiüleCiiftleniov naü^-eas, 'éiUo'pe - 
cimiento, inyección de lá conjuntiva, flílítlacioñ ¿ inmivyííídad'''. de 
jas p'upiiijs, jéslicufapiunesj lLÍíiri.'Uuaí de íiríJ'^^» 'íir VonMps, |)ul >i) 
pequeño, de!)il y lento; in-ensinj idad de ifi-, piel, eatado (;oma.toí-v 
y la muerte. Administrada en pequjeyd dosis, l-i balfadona lic^ié 
iíná'átícíoír sedativa',' pero en doils-eléva !ií*>"prJJn(e loá síaíjü.'najs 
.<ltte hemos indicado» 
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Exudación. Acción úc espeler por plicga«s mcmbr^nofos qac oircunseribcn 

medio del sudor, traspirar. la abei tura de la Tulva. 

F. H. 

Fecal, Me». Díccse de la materia Hem.vtosis, Fisiol. Sanguificntíon o 

puramente cscpcmenticia. eonversion del quilo en sangre; función 

Fémur, Anat. El lipeso mas largo por la cual la sangre venosa adquiere 

y mas fuerte de todos jos del cuerpo, en los pulmones las cualidades de san- 

que se exticn'lc desde la pelvis hastu la gre arterial. 

tibia, formanJo la parte sólida del Hemorragia, Patol. Evacuación o der- 

muslo. nme de sangre fuera de los vasos que 

Femural. Perteneciente al fémur, deben contenerla. 

Fístula, Cir. Solución de continui- Hernia, Patol, Tumor formado por 

dad en forma de un con Jucto que dá el desprendimiento y la salida de unu 

salida a pu^, o a líquidos naturales, parte intestinal, de una porción del epi* 

c^mo la saliva, las lágrimas, 1a bilis, plon, o de una viscera abdominal, 

la «riña, etc.; de aquí los nombres Hrrniario, ia. Perteneciente a las 

de fístula salivaría, lacrimal, uri- herniis; análogo a eUas. 

naria, etc, Hme'n^ Anat» Repliegue de la mem- 

Flictbna. Especie de pústula. brana mucosa que tapiza la faz ¡nt*!rna 

Fontanela, Anat. Nombre dado a de los grandes labios. Su forma común 

los espacios membranosos que presen* es semilunar. 

ta el cráneo de la criatura antes d« Hipocondrio, Anat. Nombre dado a 

su completa osiÉcacion. la parte o rejion lateral y superior del 

É'^ abdomen. 

^ • Histehia o Histérico, Patol. Enfer- 

Gastrico, ca, Anat. Concerniente mcdad peculiar de las mujeres caructe- 

relativo al estómago. rizada por la estrema sensibilidad de^ 

Gastro-intcstinal, Anat. Que se sistema nervioso. Al¡:unos autores de- 
refiere al estómago y a los intestinos, signan como única causa de esta enfer- 

Glándula, Anat. Considerable nú- m(*dad el útero, 

mero de órganos, jeneralmente blan- Horquilla, Anat. Especie de brida 
dos, compuestos de vasos^ de nervios que une inferiormente los grandes la- 

y de un tejido particular, que están bios, dejando bacía atrás una lijera ca- 

' destinados a operar una secreción. Tídad llamada foM navicular, 

Glenoideo, ea, Anat. Epíteto dado HChero. Anat. Hueso par, irregular 
a las cavidadcjs articulares de los y cilindroideo, que forma la armazón 

huesos poco profundos, en las cuales del brazo, estendiéndose desde el hombro 
entra el cóndilo o cabeza de otro hasta el codo. 

hueso, como la cabeza glenoideadel o- v 
moplato. 

Grandes labios, Anat. Los dos re« íleo, Anat. La porción superior y 
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mayor del hueso innominado. tras que en el síncope, estas fnnclone» 

Tmperforagion, Mep. Vicio de cdh- quedan en suspensión, 
formación, o defecto de algunos órganos Locipif. La acción de lavar alguna 
que están cerrados debiendo estar a- cosa. 

biertos naturalmente. Loqüios, Med. Evacuación sanguínea, 
Incisivos (dientes). Cos cuatro dien- que se efectúa por la vulva en las re- 
tes ^ntericires, en. cada una de las cien paridas. 

i^andíbulas, que sirven para dividir Luxación. Patol, Especie de disloca- 

y desmenuzar los alimentos. cion, separación o desencajaraiento de 

Inguinal, Axat. Pertejieciente o re- alguna parle ósea, 
lativo a la ingle.. ' mjr 

iNNERVAciON, FisioL. Sc llama asf la «"^ 

iiiíluencia. ejercida, iwr el sistema ner- Matriz, Anat. Viscera hueca situaba 

Yioso sobre las funciones de un óvr en la pelvis, entre la voji.a y el recto, 

^^^^' y destinada a contener e] feto, desde la 

iNSMRATORio, lA, Anat, V FisiOL, Que conccpcíon hasta el parto, 
sirve a la inspiración, que concierne Meconio, Fjsiol. Excremento que los 

a dicha función. nínos arrojan poco después del nací- 

Instilación. El' acto de derramar o miento. 
>erti8rgoía a gota un licor en otra Membranas hiicosas. Anat. Membra- 

^^^ ^* ñas que tapiz m los conductos, las cavi^ 

J^ <l3-'^s los órganos huec(»s y que están 

Larinjb, Anat. Orjano impar y si- '"^'"''^^^ '^^ ""^ porción d. foliculos que 

métrico formado i divert.s piezas ^^^^^^^'^'^ ""^ **"'"o^ viscoso, llaniaJo 

movibles, que constituyen una cavidad ™^^^- 
oblonga, en comunicación por la parte IM 

sujierior con las fauces, y poí la infe- * 

rior con la traquea. En este órgano Neumo-gástrico, Anat. Nervio bago o 

se produce la voz. octivo par. 

Letargo, Patol. Estulo de sueilo Nkvhaljia, Patol. Dolor de nervio^ 

profunio; durante los cortos ,n>tantes Ninfomanía, Patol. Furor uterino, 

«n míe despicrtin los enfermos, ha- <le>eo irresistilde en lismijeres de j-o-*^ 

blan sin saber lo que dicen, olvi.jan lo zir de los placeres venéreos. 

qiK? han dicho, y vuelven a raer otra ^ 

vez en el sueno. Esti enfernicJal se W. 

di.tingue dol eonva. OLrcnANo, An.t. Apófisis de I. estre- 

LiPOT.Mn, M.o. IMalo de desf^lle- mi al huiner.l del o lo; o bie;., h e,u¡. 

cimiento, en el cualliui p>rd:da súbita nenciisilie ite del codo 
« instantánea del sentimiento y del Omopluo. An.t. Hueso par, irregular, 

m.vnn.ento: no obstante, la respira- apUn.do, a„elK3 y trianguhr, q„e ¡cipa 

«ion y Ucuvuh.:.:, .oatnriiu; mien- 1, parte j^o t rio/ del lioinb.o. 
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Optalmia, Patol. Nombre con el Placenta, Axat. Órgano celiilo -vas- 

cuftl se designan j'encralmente todas cular en forma de panal que se adhiere 

las afecciones inílamatorias del globo por una parte a las paredes del útero y 

del ojo. ' por otra comunica por meJío del cordón 

OvüLO, AxAT. El lluevo en su pri- umbilical con el feto, 

mor estado. ' Placentario, ia. Concerniente a la 

pl.icenta.- 
Pleura, Annt. Se llaman asi dos 

Papilar, Anat.— Se llama asi loque membranas seros is que tipizíin cada uno 

tiene papilas. El cuerpo papilar es de los lados del pecho, y se doblan en se- 

una reunión de papilas nerviosas si- guida sobre el pulmón, 

tuadas bajo la epidermis. Poplíteo, ea. Epiteto dado a todo lo 

Parótida, Anat. La mas cansí le- que se refiere a la corva, 
rabie uc las glan lulas salivarlas. Lia- Precipitar, precipitado, Quim. Po- 
mada asi por estar situada debajo de nóineno que tiene lugar cuando un cuer- 
la oreja. po se separa del me lio de un líquido en 

Paroxismo, Patol. Se empica esta el cual está disuclto y se deposita b ijo 

espresion para designar la estrema in- la forma de polvo, de copos o en peque- 

tonsidaJ de una enfcrmcJad aguda, ños poliedros. El depósito que se for- 

cn un punto en que no puede au- ma y cae en el fondo del vaso se llama 

mentar mas. precipilaáo. 

Perfoiíacíon. Abertura arcidontal Proxóstico, Med. Juicio que hace el 
en la c.ontmuilal de los ó.-ganos, médico sobre bs cambios que deben so- 
producida por una les on cxlorní o brevenir durante el curso de una enfer- 
rcsultante de una afección interna. melad, sobre su duración y su término. 

Pericardio, Anat. Especie de sa- Puiíls Anat. Hucs» situado en la par- 
co membranoso que envuelve ol cora- te anterior y superior del b isinete. 
zon V los troicos arterial vs v veno- Purulento. Lo qu& es de la nalara- 
sos que salen y entran al cora::on. loza del pus. 

Per:cvrditis, P, tol. IníLimacion dol ¥> 

peric irdio. ü-* • 

Pr:iur«)>iO, Anat. Mí;n').'aia se- T^vd:o, Awt. U.io de los dns hresos 

ros.i que cuI):'ü l.i civilal del áklo- del antebi'azo qué ocupa el 1 ido ex- 

nirn. temo. 

Peritoxitis, Patol. Inílamacion del Rvqiís, Amat. Espina dorsal, colum- 

perilonio.. ni verlcbr;!. 

P;::;o>;í, Anat. 11 le^) lirxo y del- Meactivo, Qv?im. Sustancia de queso 

gal.), cabcado cii la p.rte i¡o:4erioi' sTve para reconocerla natnrí.lczu de los 

de la pierna. cuerpos y qua operan so!): e los coin- 

Piló:íic«, cv, AxAT. Hclítivo al /?/- pue.-tos con que se les pone en conl c- 

loro. — PHoro, especie de or ri*'io in- to, operando compislciones, descumposi- 

ferior del eslónngo, por don le p san cioncs,. y un e ¡mbio euiil'juieía. 

los ¡.linuntos ;.l intestino. ' . Ri.<:to, A.nat. Li tercer.i y hlüina 
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porción del intestino grueso, llamada Thapezio, A:^at. El primer hueso da I 
asi por su dirección casi derecha. O- primer orden del carpo— Músculo coló- 
cupa la parte posterior del hasinete y cado en 1 1 parte posterior del cuello y 
termina las vías dijestivas. de la espalda. 

Traquea, Axat. Conducto situado en 
la parte inferior del cuello, que sirve para 

Sacro, Ajiat. Hueso simétrico y dar paso al aire que respiramos, 
triangular qn€ ocupa taparte inferior Traqdea-arteria. V. Traquea, 
del hasinete a continuación de la co- Tronchante, Anat. Nombre de dos 
lumna vertebral. tuberosidades que presenta la extreinidal 

Serosidad. La parte mas acuosa de superior del fémur, y se unen a los mus- 
los humores animales que es habitual- culos que hacen mover el muslo, 
mente exhalada por las membranas YT 

serosas. %J • 

Sedativo, va, Med. Medicamentos Umbilical. Perteneciente al omMigo. 

que moderan la acción exesiva de un Uréteres, Anat. Dos canales mem- 

4Írgano o de un sistema de órg;inos. branosos destinados a llevar la orina de 

Síncope, Med. Pérdida súbita y mo- los ríñones izquierdo y derecho a l:i ve- 

nicntánea del sc;itiraicnto y del movi- jiga. 

miento con suspensión de la respira- Uretra, Anat. Canal para la excre- 
ción y circulación de la sangre. cion de la orina. 

Síntoma, Med. Accidente que acom- "mr 

l>aria a una finfeimie.'ad, por el cual • • 

se pueíie formar juicio de su natura- Vajina, Anat." El conducto que se cx- 

Iczii o calida']. tiende en las hembras dc:.de el pubis hasta 

Supuración, Med. Secreción de pus. la vulva o matriz. 

Es la terminación frecuente de la in- Vértebra, Anat. PequeilüS huesos que 

flamaciofl. unidos forman la columna vertebral o 

raquis. 
VtRTiGo. Estado en el cual parece 

Tarso, Anat. Paite porterior del que todos lus o!'jet;)S jiran, o que uno 

p¡<?. So eoniponc íU saUc huesos en- j.ra sol)!e sí mismo. Es signo de con- 

<:Iava ios 1 >s unos en los ol:os. jei^tion cerebral. 

Tegi;mk.s:to, Anat. Piel. Yksícila, Anat. S"e dá este nonibie a 

Té:tano, Patol. Enferme.ía I carac- todo saco membranoso seii;ejante a una 

terizada por la tensión convulsiva y pequefia v<*jiiía. 

dolorosa de tr)do.o parto de los mus- Vulva, Anat. Hendidura lanj^tudina! 

«ul.)s s'jnietidos al .imperio i!e h vo- que se eacuontra entre las partos sa- 

luntad. lientos del aparato exterior de I.4 je:icri;- 

Tioia, Anat. íluesr) piincipal do I1 cío:] cu hi mujer, 

picina, c.')hcado antes d.l poionó, a:li- ^ 

eul:t con el fL^nu;*, el pe.on.' y el ast.á- -^* 

i^*''^' XiFomris, Anat. Proloipefun qncler' 
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xbíhü ]ft .estramidüd. ÍRferi8^ Aü «fttMr* y. oDiléoo; há> r«oil)i¿5 <«te' ñt)mbr« pÓr- 
Ron. qne se- le tneuentra oasi* siempre vavio 

^m loroadárveres* 
Yugular,. AiVAJT. Bpiteta' dadjDl »• t^ei 
Yeyuno, Anat. Parle del intestino venas pares del cueJIo. 
delgado comprendido- entrt el dúo Jenon 
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